متدمة 
الحمد لله رب العامين حمد الشاكرين والصلاة والسلام على أشرف الخلق أحمعين 
سیدنا ونبینا وحبیبنا حمد وياد. 
و بحدء» 


يسعدنا أن نقدم هذا العمل إلى كل العاملين في جال التربية البدنية والرياضية 
وكل المهتمين بمجال رياضة المعاقين خاصة رياضات «الصم». 

حيٿ بحتوي على سبعة فصول»ء وهي کالتالي: 

الفصل الأول: تناول مفهوم التربية البدنية والرياضة و أهميتها وأهدافهاء والتربية 
البدنية المحدلةء والفصل الثاني: اشتمل على الإعاقة والإعاقة السمعية وطرق الاتصال مع 
الصم وطرق قياس السمع... إلخ. 

والفصل التالث: تناول مفهوم الدمج آنواعه وأهدافه وإحاسات وسلسیات الدمج» 
والفصل الرابح اشتمل على قواعد وشروط الدمج والقوانين والتشريعات الخاصة 
بالدمج» واستراتىحىات تطو یر الدمج» واليئة ائ حب توافرها للمعاقء ومبادئ 
تطبيق الدمج ف المدارس وال جامعاتء كما اشتمل الفصل الخامس على مفهوم الدمج في 
التربسة الرياضصة وأسبابه وفوانده والإاعداد للدمج ودور لمرن ف الدمج وأشکاله 
في التربية الرياضية. 

أما الفصل السادس: فقد اشتمل على النماذج الناجحة في تطبيق الدمج لدى بعص 
الدول العربية» والفصل السابح اشتمل على دراسات ف الدمج»› والفصل الثامن اشتمل 
على دراسات عملية للدمج في التربية الرياضية. 


وإ د لصم والدمج مع الأسوياء في التريية البدتية والرياضت 


وف الختا غو الله سبحانه وتعالی أن نکون قد وفقنا في تقدیم موضوعات هذا 
الكتاب وأن يقوم على خدمة كل المهتمين بالرياضة والمجال الرياضي وخاصة جال 
الاق 


وخيرٌ ما نختمْ به قول رسول الله َة «خَيرٌ الناس آنفعهم للناس». 


والله تعالى ولي التوفيق 


المؤّلفان 
د. حمدي أحمد السيد وتوت 


د. تهى محمود الصواف 


- مفهوم التربين البدنيت . 

- مطهوم الرياضت. 

- أهميت التريية البدنية والرياضت. 
- أهداف التربيت البدنين والرياضن. 


- التربيت البدنيم المعدلت. 


حي 
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الفصل اآأول 
mn | Û | am‏ 

مهوم التربية البدنية 

القربية البدنية جزء متكامل من البرنامج التربوي الكليء وهی نظام تربوي پسهم 
في نمو ونضج الأفراد من خلال الخبرات الحركية البدنية. 

وهناك عدة تعريفات للتربية البدنية منها: 

" أا التربية من خلال الحركة. 

" هى العملية التى يكتسب الفرد خلالما أفضل المهارات الحركبة والعقلية 

والاجتماعيةء واللياقة من خلال النشاط البدني. 
E‏ کن وت الريية ا ا ۰ عديدة لختلفة و ا ا 


الرقص» م لکن نواعم جتان اوت ر عو اشر وکال لرک اتسد 
المجال الأ كادي الذي يطلق عليه اسم (التربية البدنية والرياضة). 


المنهوم التربوي للتربية البدنية 


في هذا السياق يعتبر المدرس والمدرب ومتخصص التربية البدنية والرياضة ناقا 
للتراث الثقافي المتصل بالمجال والمتمثل بالإطار السابق ذكره من المغاهيم والذي يتحدد 
بالمناشط البدنية الحركية و أشكاهما الثقافية الاجتماعية كالتمر ينات واللعب والألعاب 
الرياضية والمسابقات الرياضية والرقص. 


 _ ۱۸‏ د الصم والدمح مع الأسوياء في التربيت البدنيم والرياضت 


إلا أن هناك مفاهيم ومدركات أخرى للتربية فالاجتماعيون ينظرون إلى التربية 
كعمليات تطبيع وتنشئة اجتماعية للأطفال والشباب على تقاليد المجتمع وثقافته ونظامه 
الاجتماعيء وفي هذا السياق تحتل التربية البدنية مكانة تربو ية مهمة بعد أن وضح تماما 
دورها التطبيعي للأطفال والشباب من خلال اللعب والألعاب والرياضة التي تحكمها 
معابير وقواعد ونظم اة بتلك التي توجد فى المجتمعات المعيارية الإنسانية فهي 
صورة مصغرة طماء ومن هذه الأشكال الحركية التي يتم (تدريب) الأطقال والشباب 
على قيم المجتمع ومعاييره في إطار يتسم بالحرية والرضا والبهجة فضلا عن التلقائية 
وبعيدًا عن التلقين. 

وهناك مفهوم آخر للتربية إذ بنظر إليها على آها مجموعة من العمليات التي توجه 
بشكل خاص نحو اكتساب التعلم دف الإعداد للحياة. 

وف هذا السياق ينظر إلى التربية البدنية والرياضة على أا مجموعة من القيم 
والمهارات والمعلومات والاتجاهات التي بمكن أن يكسبها برنامج التربية البدنية 
والرياضة للأفراد لنوظيف ما تعلموه في تحسين نوعية الحياة ونحو المزيد من تكيف 
الإنسان مح بيئته وجتمعه. 

كما أن هناك مغهوم التربية الذي أبرزه المغكر التربوي ديويرء 0۷ء والذي يرى 
أن التربية ليست جرد إعداد للحياة وإنغا هي الحياة نفسها ومعايشتهاء وهنا تبرز معاي 
الخبرة آلتی لا بتوقف | کتسابہا علی سن معینة کما يبرز مفهوم التربية المستمرة من خلال 
تتف الفغرد مدی الحباة. 

وفي هذا السياق بُنظر إلى التربية البدنية والرياضة على أا أسلوب للحياة وطر يقة 
معينة لمعايشة الحياة وتعاطيها من خلال خبرات الترويح البدفي واللياقة البدنية 
والمحافظة على الصحة وضبط الوزن وتنظيم الغذاء والنشاط» ومفهوم يتسق مع القربية 
مدی الحياة. 


ا ا ا 
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ولقد استخدم التعبير التربية البدنية (۴-۴) استخدامات عديدة متنوعة حتى أن 
زيجلر (١ءاعء2)‏ استطاع أن بجمع ستة مفاهيم منها ووضعها على التصنيف التالي: 

-١‏ مادة دراسية أو جزء منها: 

متثل تعليم التنس› أو بعض الرياضات»› أو لعبة ذشطة› أو بعص انماط الأذشطة 
البدنية المشتملة على التمرينات مثل الهرولةء أو تمرين الانبطاح المائل ثنى الذراعين 
(الضغط) أو نمط من آنماط الحركة» أو أحد أنشطة الرقص (حركة ضا غرض) برتبط 
هذه الأنغاط الثلاتة من الأئشطة. 

۲- نشاط التربية البدنية: 

والڏذي بنفذ بواسطة مدرس التربة الىكدنيةء المدارس» أولياء الأمورء أو حتی تلك 
التى ينفذها الفرد بنفسه. 

۴- العملية التي يكون بها الفرد متربيا بدنيا( أو متعلما بدنيا): 

وهى العملية التى تستهدف تربية الفرد بدنيًا في أي عمر سواء كان طفلا أو بالعًا. 

:)١()۲( الناتج الفعلي أو المقصود لكل من‎ - ٤ 

۵- النظام أو المجال البجثي؛ 


والذي يدرس ويبحث وینعکس على کل الجوانب (۱)» (۲)» (۳)ء )٤(‏ التي 
تدرس وتتقصى بنية المعرفة في الكليات والأقسام والمدارس ومعاهد التربية البدنية 
والرياضة. 


و دد الضم والدمح مع الأسوياء في التربية البدنيت والرياضت 


- المهنة التي يوظف ويعمل منسوبها أو أعضانها ج :)١(‏ 


کہا یارسون(۲)ء ویحاولون متابعة ما حدث فی(٣)‏ کہا بحاولون قياس وتقويم ما 
اذا کانت )٤(‏ قد نفذت ام ل کہا يؤسسون مارستهم المهنية على بنية المعرفة النى مت 
وتطلورت بفضل حجهود الباحتن والعلماء ف النظام (). 


اهوم الإجراني للتربية البدنية 


يشير الدكتور أمين الخولى فى كتابه «أصول التربية البدنية والرياضة» إلى مجموعة 
من المفاهيم الإجرائية للتربية البدنية والرياضة وذلك كما يل: 


2 ب ٤ ۹ 1 1 «a‏ ء 
يكن تناول مغهوم القربية البدنية من منظور إجرائي على أساس أها: 


وة اسالا وطرق فة توا | كباب القدرات: اة والمهارات 
الجركية والمعرفة والاتحاهات. 


* مجموعة نظريات ومبادئ تعمل على تبرير وتفسير استخدام الأساليب الفنية. 
" جموعة قيم ومُثل تشكل الأهداف والأغراض وتكون بثابة حكات وموجهات 
للبرامج والأنشطة. 
وكما يبدو فإن هذه العمليات مترابطة ومتكاملة كما أنها تفضى إلى بعضها البعضء 
وذات طبيعة هرمية متدرجة فعلى الرغم من ذكر الأساليب والطرق الفنية اوا إلا أنها هي 
ا لخطوة الأخبرة بعد تشكيل الأهداف والأغراض وبعد الاعتماد على النظريات والمبادئ. 


مهوم الرياضة وتعريعها 
ذکر جرافز ۷esه6‏ (. (N‏ ف كتابه (فلسفة الرياضة) تحلیاد للأصل اللغوي 
للتعبير رياضة ٠٠م؛‏ فهى عبارة عن اختصار الاسم Ù‏ وتعنى التحرك من مکان 


۲١ 


لآخرء كما تعني أيضا اللعب واللهو والتسليةء وبذلك فهى تحمل معنى أن يسلى الفرد 
نفسه من خلال المشاركة ف ألوان التسلية. 


لقد تناول الباحثون المفهوم المعاصر للرياضة من وجهة نظرهم فيري بوث 80041 
(۹۸۲م) آن الرياضة مؤشر للتغيير الاجتماعي لأا تحتوي على عناصر من الحرية 
الذاتية انی تتمثل فی الثقة بالنفس وف الإبداع وف مشاعر السعادة. 

ویشیر فندرزواج إلى أن الرياضة كاهم؟ مفهوم أعرض من مفهوم المسابقات 
الرياضية ءا۸11 حيث يضاف المزيد من التشجيع على الأداء والكفاح من أجل 
الفوز مادامت المسابقات متضمنة ومع ذلك فإنه في أغلب الأحوال ليس من العدل أن 
تقول «إن أمية النصر قد بول فیها». 

ویحدد کین Kenneth Sh miz jan‏ أهم ثلاث خصائص للرياضة المعاصرة فى: 

-١‏ المبالخة في أهمية النصر. 

-٣‏ تبر یر فنیات الأداء حيث ترتقي با لحس المبالغ فيه لقيمة الكفاية. 

۳ حصور المشاهدين. 

وف تعريفهما للرياضة ذكر عالا اجتماع الرياضة لوشن» ساج Lusher & Sage‏ 
أن الرياضة: 

«دشاط مفعم باللعب» تنافسی» ذو مردود داخلى بتضمن أفرادًا أو فرقا تشترك ف 
مسابقة حيث تقرر النتائج في ضوء التفوق ف المهارة البدنيةء و الخطط». 

کا يعرفها عالر الرياضة الروسى ماتفيف ۷عرعvا1:‏ 

«الرياضة نشاط ذو شكل خاص جوهره المنافسة البدنية المنظمة من أجل قياس 
القدرات وضمان أفضل تحديد ها». 


٣‏ ,ددد الضم والدمح مع الأسوياء في التربيت البدئيت والرياضت 


ما سبق يمكن تعريف الرياضة على أنا: 

«مجموعة من الحركات المنظمة وفقًا لقواعد خاصة بكل نشاط من الأنشطة سواء 
أ كانت تنافسية أو ترفبهية». 
أهمية التربية البدنية والرياضة 

اهتم اللإنسان من قدیم الأزل بحسمه» وصحته ولباقته» وشکلھ کہا تعرف عر 
ثقافاته المختلفة على الفوائد والمنافع التي تعود عليه من جراء نمارسة الأنشطة البدنية 
والتی اکت اشکالہ احتماعة کاللعب» والألعاب والتمربنات الندنية والرقص» 
والتدريب البدنيء والرياضةء كما درك أن المنافع الناتجة عن مارسة هذه الأشكال 
من الأنشطة 3 تتوقف على الحانب البدفي- الصحي وحسب» و إا تعرف على الآثار 
الإبحجابية النافعة ها على الجوانب النفسية - الاجتماعية والجوانب العقلية - المعرفية 
والجوانب الجركية - المهاريةء والجوانب الجمالية - الفنيةء وهي جوانب في مججملها 
تشكل شخصبة الفرد تشلكيلد شاملا تسقًا ومتكامادء ومنل الوعى بأهمية هذه الأنشطة 
في تنظيمها في آطر ثقافية وتربو ية عبرت عن اهتمام الإنسان وتقديره وكانت التربية 
البدنية والرياضة هي التتويج المعاصر لجهود تنظيم هذه الأنشطة» والتى اتخذت 
أشكالًا واتحاهات تاريخية وثقافية ختلفة فى أطرها ومقاصدها لكنها اتفقت على أن 
تجعل من سعادة الإنسان هدفا غائيًا وتار يخيًا. 

ولعل أقدم اللصوص التى أشارت إلى أهمية النشاط البدنى على المستوى القومى 
ما ذكره سقراط ءهاه۲ء٥5‏ مفكر الإغريق و أبو الفلسفة عندما كتب «على المواطن 
أن بمارس التمرينات البدنية للحفاظ على لياقته البدنية كمواطن صالح يخدم شعبه 
و پستحبسب لنداء الوطن اذا دعی الداعى». 

كما ذكر المؤلف شيللر !1ء5 في رسالته «جاليات التربية» أن الإنسان يكون 
إنسانًا فقط عندما بلعب» ويعتقد المفكر ريد ۸٠١‏ أن التربية البدنية تمدنا بتهذيب 


1 


للإرادةء ويقول «إنه لا يأسف على الوقت الذي يخصص للألعاب في مدارسناء بل على 
النقيض فإنه هو الوقت الوحيد الذي يمضى على خير وجه». 

ويذكرالمري الألاني جوتس موتس N٤۲‏ ءا أن الناس تلعب من أجل أن يتعافوا 

إن أول من عبر عن آمية التربية البدنية في الولايات المتحدة الأمريكية العالر 
والسياسی بنجامین فرانکلن rk!‏ فذ کر ف مؤلف له بعنوان «توصیات لتربية 
النشء في بنسلفانيا» مزايا التمرين البدنى ف تقو ية الدولة وتوطيد أركانا. 

وبعتقد زګلر AY Zeigler‏ ¢ أن التربية البدنية ليست في حاجة إلى توضیح 
أهميتها وتر ير وجودها من حيث الفعل والنشاط إيكحتى تفسبر ذلك على المستوى 
السياسيء لأن التربية البدنية ظلت داتعا ذلك الجانب الحيوي النشط من الوعى القومى 
لكن من الضروري إعادة إحياء هذه الأهمية كلما بدا لنا أا فى طريقها إلى الخفوت 
أو الاضمحلال . 


ويرى عالر الاجتماع الرياضة الروسى نوفيكوف ۷٥اه‏ أن أهمية التربية 


" مقاومة الإنسان لعوامل الانحطاط البيئى. 

" مضاعفة طاقة العمل والإنتاج. 

ولقد أثارت التربية البدنية والرياضة قريحة الكتاب والمفكرين العرب فأشادوا 
بأھميتهاء وعظيم مكانتها على المستويين الاجتماعي والتربوي» ولقد تناول أهمية 


الرياضة للإنسان والمجتمع مفكرون وشعراء مثل جبران خليل جبران» وزيي مبارك 
وميخائيل نعيمةء على الجندي» وعباس العقادء وزك نجيب خمودء وسلامة موسى. 


۽ س الضم والدمح مع الأسوياء في الترييت البدنية والرياضتَ 


وعلى سبيل المثال كتب العقاد يصف الرشاقة قة المحركية باًہا تعبار عن تلاوم اعضاء 
الجسم مح وظائفها وأدائها هذه ا ٤‏ سهولة ويسر و إطلاق ف حرکاتہا دوعا 
ابطاء أو تثاقل» وهي طلا نی ل الان ق الى وسائط فالقيود التي تثقل ما أغضاء 
اللاعب البارع هى مسبار مهارته وقدرته على الوثب واللعب. 

وكتب نجيب محفوظ «لا مغالاة إذا ألحقنا الرياضة بالفنون الجميلة فهى تربية 
للجسم الإنساني وبالتالي للعقل والروح»» وتفصح طريقتها عن بعض ما يلك الفرد 
من مهارة ورشاقة كما تكشف عن مضمون شخصيته الفردية والاجتماعية والأخلاقية 
ولكنها بخلاف الفنون» واجب شامل جب أن ينال كل فرد منها حظه في الوقت المناسب 
خدمة لأجهزته الجسدية ورعاية لصحته ومتعة نفك ليفسه. 

كما تناول يوسف إدريس قضية الرياضة قائلا: 

«اللعب هنا ليس أبدّا لوقت أو جهد أو آمالء وهو الجانب الذي إذا عملناه تجدد من 
نشاط الحانب الآخر للإنسان ا إلحاد الصارم المكتئب». 


ويذكر الكاتب الإسلامى أحمد هجت «هكذا تلتقى الشعوب و يتنافس الموهوبون 
فيها في مختلف آنواع الرياضةء ينتصر المنتصر فلا يزهو ولا يتكبرء وينهزم المنهزم فلا 
ييأس ولا ينهارء فهناك دانمّا فرص أخرى للتنافس والإجادة وبذل جهود أ كير». 
أهداف التربية البدنية والرياضيه 


E‏ هم أهداف التربية البدنية والرياضية العامة ف كتابه 
«أصول التربية البدنية والرياضة» في فصل كامل سوف نشير إلى هذه الأهداف تقلا 


" هدف التنمية البدنية. 


" هدف التنمية الحركية. 
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* هدف الترويح وأنشطة الفراغ. 

هدف التنمية المعرفية. 

* هدف التنمية اللفضسة. 

* هدف التنمية الاجتماعية. 

* هدف التنمية الجمالية والتذوق الحري. 

هدف التنمية البدنية: 

ار هدف التربية البدنية عن إسهام التربية البدنية والرياضة في لار تقاء بالأداء 
البدني والوظيفي للإنسان» ولانه يتصل بصحة الإنسان ولياقته البدنية فهو غل من أهم 
أهداف التربية البدنية والرياضة إن لر يكن أهمها على الإطلاق. 

وتطلق عليه بعض المدارس البحثية هدف التنمية العضوية لأنه يعمد إلى تطوير 
وتحسين وظائف أعضاء جسم الإنسان من خلال الأنشطة البدنية الحركية المقننة 
والمختارةء وكذلك المحافظة على مستوى أداء هذه الوظائف وصيانتها. 

وتتمشل أهمية هذا الحدف في آنه من الأهداف المقصورة على جال التربية البدنية 
الإنسان بما في ذلك الطب» وهذا يسري على سائر المواد التربوية والتعليمية الأخرى 
بالمدرسة أو بخارجها كالأندية وساحات اللعب ومراكز الشباب وغير ذلك من 
المؤسسات التي تقدم برامج التربية البدنية والرياضة. 

وفليلا بل نادرًا ما تتضمن أهداف التربية هدفًا يتصل بتنمية القدرات البدنية 
للتلميذ ولو على مستوى الأغراض التعليمية في أي من مستوياتها الهرميةء وتاريخيًا 
ظهرت هذه النوعية من الأهداف ف أثينا القديمة وف بدايات عصر النهضة أما بعد ذلك 
قدو ان لمنوط بهم وضح الآأهداف التربو ية العامة أر يكونوا على وفاق مع التربية 
البدنية والرياضة. 
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ويتمثل التأ كيد على أهمية مارسة النشاط البدني للفرد العادي وليس الرياضي 
وحسب من خلال هدف التنمية البدنية والعضوية لأن فوائد هذه الممارسة تنعكس 
على حياة الفرد في مجملها وليس على صحته العضوية والجسمية وحسب فاثار ذلك 
تنعكس على أعمال الفرد اليومية الروتينية ومهام وظيفته أو مهنته ووقت فراغه. 

وفي مقدور متخصص التربية البدنية والرياضة أنا كان موقا المهني نحقيق 
أغراض التنمية البدنية من خلال تضمين برامجه الأنشطة الحركية كالألعاب والجمباز 
والتمرينات والرقص وغيرها الني تشتمل على اشتراك اميروعات#لعضلية الكبيرة في 
الجسم والتي تشتمل على الحركات الأصلية وأماطها المختلفة باحيث نحدث تأثيرا نشطًا 
وفاعلا على الأجهزة الحيو ية المختلفة للجسم للعمل بكفاية. 

ويتضمن هدف التنمية البدنية والعضوية قيمًا بدنية وجسمية مهمة تصلح لأن 
تكون أغراصًا مُلاعة ومهمة على المستو بين التربوي والاجتماعي وتتمثل في:- 

" اللياقة البدنية. 

" القوام السليم ا لحالي من العيوب والانحرافات. 

" التركيب الجسمي المتناسق والجسم الجميل. 

* السيطرة على البدانة والتحكم في وزن الجسم. 

هدف التنمية الحركية: 

أشكل الظاهرة الحركية لدى الإنسان أحد أهم أبعاد وجوده الإنساني سواء على 
المستوى الحياتي (البيولوجى) أو المستوى الاجتماعى الثقافي» ويشتمل هدف التنمية 
الحركية على عدد من القيم والخبرات والمفاهيم التي تتعهد حركة الإنسان وتعمل على 


tl 
وتعتمد حركة الإنسان على العمل المتوافق والمتناسق بين الجهازين العضلي‎ 
والعصبي» وهي اين غا الركة الاساة الطبيعية الموروثة للنوع الإنساني كلهء‎ 
والني تتمثل في المشي والجري والوثب والحجل وف الرمي والركل والضرب» ومن خلال‎ 
جهود تنميط هذه الحركات عبر خصائص ومفاهيم الحركة كالاتجاه والمسار والمستوى‎ 
والجهد والفراغ تنمو المهارات الحركية ويمكن تطوير كفاياتها.‎ 
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هدف الترويح و أنشطة الفراغ؛ 

تشبر الأصول الثقافية للرياضة إلى أا نشأت دف التسلية والمتعة والترويح 
وشغل أوقات الفراغ» ومازالت الرياضة تحتفظ بذلك كأحد أهدافها الذرائعية في إطار 
القربية البدنية والرياضةء وهو الهدف الذي يرمي إلى إكساب الأفراد المهارات الحركية 
الرياضية مدى الحياةء فضلا عن المعلومات والمحارف المتصلة با و إثارة الاهتمامات 
بالأنشطة البدنية والرياضية وتشكيل اتجاهات إيجابية نحوها بحيث تصبح مارسة 
الأنشطة البدنية نشاطًا تروعحيًا یستغمره الإنسان في وقت فراغه با يعود عليه بالقيم 
الصحة والنفسرة والاجتماعية المفيدة. 

التأثيرات الإيجابية للترويح: 

تتمشل التأثبرات:الناتجة من الممارسة الترويحية للمناشط البدنية في: 

" الصحة واللياقة البدنية وكفاية الأجهزة الحيوية. : 

البهحة والسعادة والاستقرار الانفعالى. 

* مفهوم إمجابي للذات وتحقيق الذات ونو الشخصية. 

* عو العلاقات الاجتماعية السليمة وتوطيد الصداقات. 


" نمو المهارات الاجتماعية والنضج الاجتماعي. 
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" التوجه الاجتماعي للحياة وواجباتها بشكل أفضل. 

“ إتاحة فرص الاسترخاء و إزالة التوتر والتنفيس المقبول. 

" إشباع حب الاستطلاع والمعرفة والفهم وزيادة الوعي. 

. احترام البيئة الطبيعية والحفاظط غلا 

* تقدير الخرات والقيم الحمالىة وتذوقها. 

إشباع الحاجة إلى القبول والانتماء. 

هدف التنمية المعرفية: 

بتناول هدف التنمية المعرفية العلاقة بين مارسة النشاط البدن والرياضة وبين 
القيم والخرات والمغاهيم المعرفية الي بمکن ! کتسابها من خلال ا هذا النشاط» 


والمحرفة الرياضية هي المجال الذي يتضمن المفاهيم والمبادئ التى تشكل الموضوعات 
ذات الطبيعة المعرفية العقلية المرتبطة بالنشاط الرياضي وتحكم آداءاته بشکل عام. 


وتم الهدف المعرف بتنمية المعلومات والمهارات المعرفية كالفهم والتطبيق والتحليل 
والتركيب والتقدير لجوانب معرفية في جوهرها رغم انتساما للتربية البدنية مثل: 


" تاریخ الرياضة وسيرة الأطفال. 
المصطلحات والتعبيرات الرياضة. 

" مواصفات الأدوات والأجهزة والتسهيلات. 
" قواعد اللعب ولوائح المنافسات. 

" طرق الأداء الفني المھازات و الها 


" ا لخطط واستراتيجبات المنافة. 


اعتبارات الأمان والسلامة. 

* الصحة الرياضية والوقاية. 

" اللياقة البدنية الخاصة. 

" أنماط التغذية وطرق ضبط الوزن. 

وا لمجال المعرف للتربية البدنية ا لخاص بالأطفال وتلاميذ المدارس ف التعايم الأساسي 
جب أن يشتمل على الموضوعات المعرفية التالة: 

" معرفة تركيب الجسم» أجزائهء وأسمائهاء وظائفها. 

" معرفة المفاهيم الحركية الأساسيةء كالفراغء والاتجاه» المسار. 

” معرفة العوامل المؤثرة في نوعية الحركةء كال جهد. والزمن» وشكل ا جسم. 

* معرفة تأثر النشاط البدني على اللياقة والقوام. 

هدف التنمية النفسية؛ 

يعبر هدف التمية النفسية عن مختلف القيم وا لخبرات وا لصائل الانفعالية الطيبة 
والمقبولةء والتي يمكن أن تكسبها برامج التربية البدنية والرياضة للمشتركين بها بحيث 


يمكن إجمال هذا التأثير في تكوين الشخصية الإنسانية المتزنة والتى تتصف بالشمول 
والتکامل کہا ہا تتيح مقابلة الكثير من الاحتياجات النفسية للفرد. 

وتأثر الأنشطة البدنية والحركية في إطارها التربوي على الحياة الانفعالية للفرد 
تتغلغل إلى أعمق مستويات السلوك حيث لا يمكن تجاهل المغزى الرئيسي لجسم الإنسان 
ودوره في تشكيل سماته الوجدانية والعاطفيةء فقد اعتبر أفلاطون جسد الإنسان هو 
مصدر الطاقة والدافع الحیوي للفرد کما صرح فروید ۴۲٥u۵‏ بأن الجهاز النفسي على 
حد تعبيره هو تطور الحقيقة الجسدية الأصلية ويؤكد لوريا 1٥۲١‏ أن من الخطا تصور 
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الضم والدمج مع الأسوياء في الترييت البدئيت والرياضب 
عناصر حركيةء ولقد تعددت هذه المظاهر وتا كدت من خلال البحث النفسجسمي. 
التأثبرات النفسية الإبجابية للرياضة: 


ف دراسة أجراها رائد علم نفس الرياضة و جلیفیء تتکو ٥kاںآ‏ & ۷eاiع0‏ على 
خمسة عشر ألفًا من الرياضيين أوضحت النتائج أن للرياضة التأثبرات النفسية الآتية: 
* اكتساب الحاجة إلى تحقيق و إحراز أهداف عالية لأنفسهم ولغيرهم. 
الاتسام بالانضاط الانفعالي والطاعة واحارام اللطة. 
. اكتساب مستوى رفيع من الكفايات النفسية المرغوبة مثل الثقة بالنفس والاتزان 
الانفعالى والتحكم في النفس وانخفاض التوتر وانخفاض ف التعبيرات العدوانية. 
هدف التنمية الاأجتماعية: 
تعد التنمية الاجتماعية عبر برامج التربية البدنية والرياضة أحد الأهداف المهمة 
والرئيسية في التربية البدنية فالأنشطة الرياضية تتسم بثراء المناخ الاجتماعي ووفرة 
العمليات والتفاعلات الاجتماعية التى من شأا إكساب الممارس للرياضة والنشاط 
البدني عدا كبيرًا من القيم والخرات: والتصائل الالجتماعية المرغوبة والتى مى 
ا لجوانب الاجتماعية في شخصية وتساعده في التطبيح والتنشئة الاجتماعية والتکیف مح 
مقتضيات المجتمع ونظمه ومعاياره الاجتماعية والأخلاقية. 
" القيم الاجتماعية للنشاط الحرى. 
استعرض کروکلی ر٥1 ٥۲٥۹۸‏ الجوانب والقيم الاجتماعية للرياضة فيما يلى: 
- الروح الرياضية. 
- التعاون. 


- تقبل الآاخرين بغض النظر عن الفروق. 

- اكتساب المواطنة الصالحة. 

- التعود على القيادة والتبعية. 

- الانضباط الذاتي. 

-الحراك والارتقاء الاجتماعي. 

- تنمية الذات المتغردة. 

الم ة الاحتماعية. 

- المتعة والبهجة الاجتماعية. 

- متنفس للطاقات مقبول اجتماعيًا. 

- اللباقة والمهارات النافعة. 

واستخلص لوي رها أربع قيم اجتماعية مهمة للرياضة. 

- المشاركةاطيكرة تنمي المكانة الاجتماعية. 

- ساعد ف الحراك الاجتماعي الإجايي من خلال المنح الدراسية. 
- علاقات اجتماعية طيبة تؤدي إلى فرص وظيفية ومهنية جيدة. 


- تنمية أنماط السلوك الاجتماعى المقبولة سواء ف الحياة العامة أو العملية. 
هدف التنمية الجمالية والتذون الحركي : 


في جال التربية البدنية والرياضة كتيرًا ما تردد لفظ جيل للتعبير عن أداءات 
حركية رفيغة المستوىء كما يوصف اللاعب بأنة فتان لأنه صاحب اسلوب ذانى متميز 
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في أدائه ولعبه فلقد تعدى أداء هؤلاء اللاعبين مرحلة التكنيك الموصوف إذ أصبحت 
تؤدى هذه المهارات بقدر كبير من الإحساس والمشاعر تعبيرًا عن تذوق حري جمالي 
رفيع المستوى. 
والحبرة الجمالية تتوافر في جميح لوان وأشكال النشاط الحرك للإنسان 

فالقيم الجمالية متاحة ف الملاعب» والمسابح» وصالات ال جمباز مشل توافرها في لوحات 
المضورن أو في أعمال النحاتين أو في مؤلفاتم الموسيقية. 
التربية البدنية المعدلة 

يختلف برنامج التربية البدنية المحدلة عن البرنامج العادي للتربية البدنية فيما يتصل 
بالتعديل الذي يتم فيه فقط فهو برنامج مصمم ليقابل احتياجات معينة وليقابل كذلك 
الفروق الفردية الحادة بين التلاميذ. 


وتتلخص أهداف هذا الرنامج في: 

. توفعر ظروف صحية سين حالة التلميذ ذوى الاحتياجات الخاصة‎ -١ 

۲ ساد کلت لامیذ لیحموا أنفسهم من أي مضاعفات تحدث أثناء النشاط. 

۳- توفير فرص تعلم هؤلاء التلاميذ من خلال آنشطة تروبحية ورياضية مناسبة. 

-٤‏ تحسين اللياقة البدنية بتنمية الحد الأقصى المتاح للأجهزة العضوية. 

-٠‏ إ كساب التلاميذ المعرفة الرياضية والترويحية لفهم وتقدير الرياضة والترويح. 

-٦‏ مساعدة التلاميذ على التكيف الاجتماعي مع حالاتم و إشعارهم بقيمتهم. 

۷ مساعدة التلاميذ على فهم وتقدير الأنشطة الرياضية الشائعة حتى يستمتعوا 
کغیر نمارسین (مشاهدین). 
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توفير أكبر قدر تمكن من المعلومات الحركية والميكانيكية التي يسر عليهم 
حياتم في ظل ظروف الإعاقة. 

ويمكن تعديل الأنشطة هذه الفئة من خلال: 

" تبسيط قواعد اللعب. 

" تقليل زمن النشاط. 

" خفض ارتفاع الشبكة. 

" تصغير مساحة الرمي. 

" تصغير ارتفاع الهدف. 

" تصغير حجم الأداة. 

" تكبير حجم الأداة. 

* تصغير مساحة الملعب. 

" تعريض مساحة الهدف. 

* عدم طرد المخالفين. 

" تقليل الاحتكاك البدني. 

" الاستعانة بالسند الوقائي والمساعد. 


* استخدام إشارات سمعية أو ضوئية حسب الحالة. 


الفصل الغاني 


- الاعاقت. 

- الاعاقت السمعيت. 

- طرق الاتصال مع الصد. 

- طرق فياس السمح. 

- أهداف الترييت الرياضيت للصد. 
- البرامج الرياضيب للصم. 

- الأنشطت الرياضيت للصد. 
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الفصل الثاني 


am) j j mas 
أولا الإعاقة‎ 
مفهوم الإعاقة؛‎ ) | 


تتعدد المصطلحات المستخدمة لتعريف الإعاقة بتعدد الات الدارسين والقائين 
بتشخيصهاء كما تختلف هذه المصطلحات من فترة زمنية إلى أخرى حيث سادت في الماضي 
مصطلحات مثل الشواذء والعجزة وذوي العاهات وما إلى ذلك من مصطلحات عبرت 
بوضو ح عن الاتجاه السلبى الذي ساد هذه التعر يفات نحو الإعاقة ونظرة القصور نحو 
ذوي الاحتياجات الخاصة» وقد تلا ذلك فترة من تغيير الفكر الإنساني ومن ثم تغيرت 
الاتجاهات نحو الإنسان بصفة عامة ونحو المعاقين بصفة خاصة والتى أمنت بحق كل 
إنسان مهما اختلفت ظروفه على أن يحصل على حقه في الحياة كاملاء وعلى المجتمع 
بجميع أفراده ومؤسساته أن يساعد على ذلك ومن هنا نشأت المصطلحات المعارة عن 
تلك النظرة الإيجابية لمصطلح المعاقين وذوي الحاجات الخاصة وغير العاديين. 

والطفل غير العادي أو المعاق هو طفل يعاني من عجز في قدراته على التوافق مع 
البيئة المحيطة به فيحدث أزمة فى حيط الأسرة التابع اء ومن ثم فالطفل المعاق يحتاج 
إلى قدر من الرعاية والاهتمام يتوازى مع ما لديه من إعاقة. 

ويوکد Moores‏ أن الشخص غار العادي هو شخص تلف عن العاديين بدرحة 
تجعله بحتاج إلى خدما ت خاصة حتى يمكن الاستفادة من طاقته الكلية. 

«الأشخاص الذين يبعدون عن المتوسط بعدا واضحًا سواء في قدراتم العقلية 
أو التعليمية أو الانفعالية أو الجسمية بحيث يترتب على ذلك حاجاتهم إلى نوع من 
الخدمات» والرعاية لتمكينهم من تحقيق أقصی ما تسمح به قدرام». 


۳۸ د الصم والدمج مع الأسوياء في الثرييت البدنيت والرياضي 


ا ترف نة اسماغل الاق اده 

دالخ الذي انومن تقص أو ضف ماوعذا العف قد يمد من قدرته يله 
يعتمد على الآخرين في بعض الأمور». 

- المصطاحات الدالة على الإعاقة: 

ويشير بعض الباحثين في جال الإعاقة إلى أن هناك مصطلحات أساسية تستخدم 
للدلالة على الإعاقة وهى: 

1) العجز و القصور Enability‏ 

معنى عدم القدرة ويستخدم في الأصل للدلالة على عدم قدرة الفرد على أداء شىء ما. 

) التلف و الضعف Impairment‏ 

Disability ةقأعڼllو‎ jجعلا‎ (۳ 

ويعنى عجز الفرد عن القيام ببعض الحركات أو الأفعال أو عجز الفرد عن الحصول 
على المعلومات الليسية من أي نوع أو اداء وظيفة معرفة معبذة وهو ما کن للفرد 
العادي أي الذي لا بُعاني من هذا العجز أن يؤديه أو يقوم به. 

Handicap ašlel (¢ 

ويعني عجز الفرد عن أآداء شيء معين يود ن يؤديه وهو ما کن لغيره من العاديين 
أن قوم به. 


۰ 3 
هذا ويرتبط العجز أو الإعاقة التي تقعد عن العمل راااااهءاط بكل من العجز أو 
عدم القدرة ران ااه"! أو الإعاقة Handi ep‏ وذلك إذا ما ادت إلى حدوث عجز لدى الفرد 


أو عدم القدرة على القيام بشيء معين حيث يصعب على ذلك الفرد والذي يعاني مثل 


e) 


هذا العجز أو تلك الإعاقة أن يقوم بالمهمة المطلوبة أو يؤديا ما لر تكن هناك أجهزة 
تعو بضصة تساعده على ذلك. 


ومن خلال العرض السابق يتضح لنا آن الشخص المعاق أو غير العادي هو شخص 
يعانی من عجز أو قصور في قدراته وهذا العجز أو القصور بجعله غير قادر على التوافق 
مع البيئة التي يعيش فيها. 
ومن هنا فإن ذلك الشخص يحتاج إلى المزيد من الرعاية والاهتمام والخدمات 
الحاصة والتي عله قادرا على إحداث نوع من التوافق مع البيئة التي يعيش فيها. 
أهم العوامل المسبية للاعاقة: 
-١‏ عوامل ترتبط بالنظم والظواهر الاجتماعية: 
مثل زواج الأقاربء الزواج لأبكرء انتشار الأّميةء خروج المرأة للعمل»› 
العوامل الوراثية. 
۲- عوامل ترتبط بالجانب الصحى: 


وهى تتباين من فرد لخر حسب البيئة والعوامل الاجتماعية والاقتصادية 
وكذلك الاستعداد للإصابة بالمرض. 


ويشير تقرير منظمة الصحة العالمية إلى هم أسباب | عاقة فى: 
أولا: اضطرابات خلقية: 

وتشمل عوامل وراتية جينيةء وعوامل غير وراثية. 
ثانيًا: الأمراض المعدية: 


وتنتقل العدوى من الأم المصابة إلى الجنين مثل الالتهاب السحائيء وشلل 
اللأطفال» والتراكوماء والجذام. 


و س الضو والدمح مع الأسوياء في التربيت البدئيت والرياضت 
ثالثا: أمراض جسمية غير معدية: 
مثل ضغط الدم. 
رابعًا: الاضطرابات النفسية والعقلية الوظيفية: 
مثل مرض الصر ع ويصيب حوالي )٠١(‏ مليون نسمة من سكان العالر. 
خامسًا: الحوادث: 
وهي مسئولة عن 4۸,٥‏ من نسبة الإعاقة. 
سادسًا: الإدمان على المسكرات والمخدرات وعقاقر الهلوسة: 


حيث تشير التقارير إلى أن نسبة المدمنين على المسکرات تصل إلى ۲ 4 في 
)٠١(‏ دولة شملهم تقرير منظمة الصحة العالمية. 


سابعًا: نقص وسوء التخغذية: 


حيث بصيب أ كثر من )٠٠١(‏ مليون طفل دون الخامسة بأمراض نقص 
البروتين ومرض الكواشيركور. 


ثامنا: کر السن؟ 
حيث بينت التقارير أن نسبة هذه الفئة تزيد عن 4۲۰ ممن هم في سن 
الستين أو أ كثر وما يترتب عليه من أمية البرامج المعدة هم. 
أهم العوامل النضسية التي تصاحب الإعاقة: 
-١‏ النكوص: 


حيث يعتمد المعاق على الغير وينخفض معدل الحركات التي يؤديما ذوى 
الاحتياحات الخاصة. 


۲- الكبت والإسقاط: 


٤١ 


حيث يلجا المعاق إلى الإسقاط والكبت غير السوي. 
۳- العدوان: 


حیث يسقط عدوانیته على الآخرین أو وجه عدوانیته نحو ذاته بأشکال 
2 فة . 


ٍ- التعويض: 


وهي تساعد على استخدام الأعضاء التى ار تصب بطريقة أفضل عند 
عدم حدوث الإصابة. 


0- الإنكار 


حيث يصر المعاق على أداء العمال الصعبة التى لا يمكن أن يؤديا بدون 
مساعدة. 


-٦‏ الانطواء 


ولذدلك يشر ھیوارد )1993 (Heward‏ عل أهمية البرامج الإرشادية والمهنية التي 
ينبغي أن تقدم إلى المعاقين حيث يمكن أن تساهم بصورة مباشرة في زيادة التفاعل 
الاجتماعى وعو التوافق الانفعالي وتکوین صورة جيدة للذاتث. 


الإعاقة السمعية 


لقد أنعم الله سبحانه وتعالى على الفرد بمجموعة من الأنظمة والأجهزة الحسية 
لمساعدته على الإحساس بالمثيرات من حوله وإدراك وفهم ما بحیط به ویدور من حوله 


۲ 


الصم والدمج مع الأسوياء في التربية البدنيت واثرياضي 


والتكيف مع البيئة الني يعيش فيها ما تتضمنه من مكونات مادية ووقاتح وأحداث 
اجتماعية ولتمكينه من التكيف والتفاعل وتبادل ا لخبرات مع الأاخرين في المجتمع الذي 

وذلك لأن الإنسان بطبعه كائنا اجتماعيا ينشأً في جماعة ينتمي إليها و يتفاعل مع 
أعضائها يتواصل من معهم فيتم على أثر ذلك الأخذ والعطاء. 

وتلعب حاسة السمع دورًا مهما وباررًا في هذا الصدد حيث أا تسمح للفرد 
بسماع الكلمات والعبارات والجمل من الآخرین ویسعی إلى تقلیدها با يساعده على 
تعلم اللغة السائدة في مجتمعه فيتمكن بذلك من التواصل والتفاعل مع الأخرين إذ ينقل 
إلبهم أفكاره ويستمع في نفس الوقت إلى ما لديم وهذا بدوره يساهم نې تطور سلوکه 
الاجتماعي وفهم البيئة المحيطة به. 

هذا بالإضافة إلى أن فهم الإنسان للآخرين وفهمه للبيئة المحيطة به ومشاركته في 
الأنشطة المختلفة وتطور سلوكه الاجتماعي يمكنه من السيطرة على انفعالاته والنعبير 
المناسب عنها وهو الأمر الذي يؤثر بشكل واضح على الشخصية ككل. 

وتعد حاسة السمع وسيلة الإنسان للتعرف على بيئته الاجتماعية لذلك ينمو الأطفال 
المعاقين سمعبًا وهم حرومون من التمتع بالاتصال أو التفاعل مع البيئة ومع المحيطين 
بهم على ساس سمعي. 

ولهذا ينال المعاقون سمعيًا فى هذا المجتمع اهتماما كبيرًا من الرعاية والتعليم وذلك 
تحقيًا لبد تكافؤ الفرص التعليمية و إيانًا بأن العناية بالأطفال المعاقين سمعيًا هي في 
حد ذاتها توفبر لطاقات إنتاجية يستفيد منها المجتمع. ۰ 

فالطلغل المعاق سمعبًا مله مثل الأطفال العاديين فى حاجة إلى الرعاية والاهتمام 
وأيضا فى حاجة إلى الحب و الأمن والأمان وفي حاجة إلى الشعور بالانتماء إلى جماعة 
لذا يجب علينا التعامل مع هذا الطفل معاملة خاصة حتى ينمو الطفل را صحيحًا. 


٤ 


ويؤكد عصام الصفدي (۲۰۰۲) أن «الإعاقة السمعية تمثل أمية خاصة في جال 
الرعاية الاجتماعية لذوى الإعاقات وذلك نظرًا لما تمثله حاسة السمع من أهميةء فالصمم 
بحرم الشخص من وسيلة إدراك ما يجري من حوله أو ما يقترب من خلفه» فالتعبير عن 
النفس والتلقي عن الآخرين ومواصلة هذا النلقي لا يتم إلا من خلال ما يطلق عليه 
اسم التغذرة الرحعة .«Feed back‏ 

وعملية الاتصال هذه هى أساس عملية أخرى ها أهميتها في عملية التفاعل 
الاجتماعي وما يتصل با من قيام العلاقات بين الأشخاص وهى تلك العلاقات المسئولة 
عن قيام حباة اجتماعة فعالة. 

ویشیر جمال الخطيب (۱۹۹۸) إلى أن الإنسان يعتمد ف إدرا كه لعالمه على المعلومات 
التي يستقبلها عبر الجواس (السمع» البصرء الشم» التذوقء اللمس) وحدوث أي خلل في 
واحدة أو أكثر من هذه الحواس ينجم عنه خلل أو ضعف في باقى الحوادثء وينصب 
الاهتمام هنا على عجز حاسة السمع عن القيام بدورها فمثل هذا العجز يقود إلى 
صعوبات عديدة ومتنوعة لأن السمع يلعب دورًا رئيسيًا في نمو الإنسان . 

فحاسة السمع هي التي نجعل الإنسان قادرا على تعلم اللغة وهي تُشكل حجر 
الزاوية بالنسبة لتطور السلوك الاجتماعي كذلك فإن حاسة السمع تمكن الإنسان من 

فهم بيتته ومعرفة المخاطر الموجودة فيها فتدفعه إلى تجنبها. 

ويدعم ذلك ما جاء في الرآن الكريم حيث قال تعالى: [ ثَُسوَبده نح يوين 


یک ر ا ع ر کک ر و 
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لعلکم كروت 4 [النحل: ۷۸] 


وهذا يؤكد على أهمية حاسة السمع في حياتنا اليومية. 


٤ 


الضم والدمح مع الأسوياء في التربيت البدتية والرياضي 


فالأطفال يعتمدون منذ وقت قريب جذامن عمرهم على حاسة السمع في كتساب 
خبرات كثرة عن العالر المحيط بهم. 

ومن الطبيعى أن يكون السمع مصدرًا مهما أساسبًا لتحصيل الفرة الاحتاية 
السائدة. ومن هنا تعتبر اللغة المشتركة السائدة هى الوسيلة الأساسية للتعامل 
الاجتماعى. 

ومن هنا فإن السمع بعتبر أمرًّا حيويًا وأساسيًا في كل مظهر من مظاهر حياتنا اليومية. 

وتؤكد ماجدة عبيد )۲٠١٠(‏ أنه من خلال حاسة السمع يستطيع الفرد الهروب من 
E O OO‏ 
E SS ET‏ 
التقبل الاجتماعي للفرد وشعوره بالاطمئنان النفسي والاجتماعي. 

ومن هنا يتضح لنا أن حاسة السمع من أعظم النظم التي خص الله تعالى بها الإنسان 
والدليل أن الله سبحانه وتعاًڳف كتابه الكرر يم ذكر السمع والإبصار في كثير من الآيات 
لأن السمع بعد حاسة مهمة في عملية الإدراك الحسي والتعلم وحصيل العلوم. 

فمن الممكن للإنسان إذا فقد بصره أن يتعلم اللغة ولكن إذا فقد سمعه تعذر عليه 
تعلم اللغة ما يدل على أمية حاسة السمع في الإدراك وتعلم اللغة . 


:hearing In Pair ert تعربت الأعاقة السمعي4‎ 


تعر الإعاقة السمعية ۸۲٥٣نما‏ ع«عوه عن مستويات متفاوتة من الضعف 
السمعي يتراوح بين الضعف السمعي الشديد جدًا والضعف السمعي البسيط كما أا 
ظاهرة لا تقتصر على كبار السن فقط ولكنها قد تنتشر بين الصغار و الكبار وهذا 
مجعلها ظاهرة نمائية أي أا تحدث خلال أي مرحلة من مراحل النمو. 


1 


وتتعدد تعر يفات الإعاقة السمعية بناءَ على المنظور الذي ينم تناوها من خلاله 
(المنطور الوظيفي - المنظور الفسيولوجي- الطبي- التربوي) . 

(i‏ الإعاقة السمعية من المنظور الوظيفي ؛ 

الإعاقة السمعية من المنظور الوظيفي تعني انحرافًا في السمع يحد من قدرة الفرد 
على التواصل السمعي واللفظي وينقسم إلى نوعين: 

.Prelingual deafness J صمم قبل اللغو‎ -١ 

۲ صمم بعد اللغوي .Postlingual deafness‏ 

-١‏ صمم قبل اللغوي: 

الصمم قبل اللغوي بطلق على تلك الفة من المعاقين سمعيًا الذين فقدوا قدراتهم 
السمعية قبل كتساب اللغة أي قبل سن الثالثةء وتتميز هذه الفئة بعدم قدرتها على 
الكلام لأنها لر تسمع اللغة من الأصل . 

- صمم بعد اللغوي: 

اما الصمم بعد اللغوي فيطلق على هؤلاء المعاقين سمعيًا الذين فقدوا قدراتمم 
السمعية بعد ا كتساب اللغةء وتنميز هذه الفئة بقدرتها على الكلام لپا سمعت وتعلمت 
اللغة . 

بينما تري ثناء الضبع )٠٠٠٠(‏ أن الأصم هو ذلك الشخص الذي لا يمكنه استخدام 
حاسة السمع نهائيًا في حياتنا اليومية ويمكن تصنيف المعاقين سمعيًا إلى فثتين: 

. Deaf child الأطفال لصم‎ ) 

وهم أولئك الذين يولدون فاقدين للسمع أو يفقدون السمع لدرجة تكفي لإعاقة 
بناء الكلام واللخة. 


٦ 


الضم والدمج مع الأسوياء في التربيت البد تيب والرياضي 


۲) ضصعاف السمع. 

وهم أولئك الذين تكونت عندهم مهارة الكلام والقدرة على فهم اللغة ثم ظهرت 
بعد ذلك عندهم إعاقة السمع وأولئك يكونون على وعي بالأصوات ولديهم القدرة على 
الاتصال العادي أو القريب من العادي بعالر الأصوات الذي يعيشون فيه. 

ويذكر عبدالمطلب القر يطى أن « الإعاقة السمعية أو القصو ر hearing Iıpai۲"e"۲‏ 
مصطلح عام یغطی مدی واسع من درجات فقدان السمح herin ss‏ يتراو ح بین الصمم 
أو الفقدان الشديد ٣٠۴0٠١‏ الذي يعوق عملية تعلم الكلام واللغة والفقدان الخفيف 
4 الذي لا يعوق استخدام الأذن في فهم الحديث وتعلم الكلام واللغة وهكذا يممكن 

الأطفال الصم ۴ء0 - ضعاف المع hard of hearing‏ . 

ومن خلال ذلك العرض نجد أن هناك اتفاق بين كلا من ا لخطیب (۱۹۹۸ء)ء سناء 
الضبح (٠٠٠۲م)»‏ عبد المطلب القريطى (٠٠۲۰م).‏ 

على أن الإعاقة السمعية تعبر عن مستويات متفاوتة من الضعف السمعي يتراوح 
بين الضعف الشديد (الأصم) والضعف البسيط . 

وتشير زينب شقير (۲١٠۲م)‏ إلى أن الطفل ضعيف السمع هو ذلك الطفل الذي فقد 
ج٤۱‏ مرا حساسیته للأصوات فی إحدى أذنيه أو هو ذلك الطفل الذي يستطیح الكلام 

أما الطفل الأصم فهو الفرد الذي لا ينتفع بحاسة سمعة لأغراض الحياة العادية. 

وبُشير بعض الباحثين في جال الإعاقة السمعية إلى أن الفرق بين الطفل الأصم 
وضعيف السمع هو فرق في الدرجة وذلك لأن الطفل الأصم يتعذر عليه الاستجابة التي 
تدل على فهم الكلام المسموع» أما الطفل ضعيف السمع فهو قادر على استخدام حاسة 


¥۷ 


بینما تذكر أحلام رجب أن الأصم Deaf‏ هو « الطفل الذي فقد حاسة السمح أو 
من کان سمعه ناقصًا ۷١(‏ ديسبل فأ كثر) إلى درجة أنهم بحتاجون إلى أساليب تعليمية 
خاصة تمكنهم من الاستيعاب دون مخاطبة كلامية. 

ما ضعاف السمح hard of hearing‏ » فهم الطلاب الذين لدم ضعف ف السمح 
(يتراوح بين ٠١‏ أو أقل ۷١‏ ديسبل) إلى درجة آم بحتاجون في تعليمهم أو تدربيهم إلى 
ترتسات خاصة. 

ب ) الإعاقة السمعية من المنظور المسيولوجي ؛ 

يركز الفسيولوجيون في تصنيفهم للإعاقة السمعية من الناحية الفسيولوجية على 
درجة الفقدان السمعي لدى الفرد والتي يمكن قياسها بالأساليب الموضوعية أو المقاييس 
السمعية لتحديد عينة السمع التى يستقبل المفحوص عندها الصوت وعلى ضوء ذلك 
يكن تحديد نوعية ودرجة الإعاقة اليستعية. 

ويستخدمون ما يسمى بالوحدات الصوتية 4۲5ء1 ءاعطاءءء5 ومن هذه التصنيفات: 

۱) فقدان سمعی خفيف Hearing Impairment)‏ 


تقراوح درجته ما بین (۲۰» ۳۰ دیسبل)» و يعد من یعانون من هذه الدرجة من 
القصور السمعى فئة بينة أو فاصلة من عادي السمع ويمكنهم تعلم اللغة والكلام عن 
طريق الأذن بالطر يقة العادية . 

۲) فقدان سمعی متوسط Margi‏ 

تتراوح درجته بین (۳۰: ٠١‏ دیسہل) وهؤلاء الأفراد يعانون من صعوبات في سماع 
الكلام ومتابعة الحديث إلا أنهم يمكنهم الاعتماد على آذانہم من فهم الکلام واللغة. 


۳) فقدان سمعی شدید S۲۷۴۲‏ 


تتراوح درجته بين ۷١ :1١(‏ ديسبل) ويعد هؤلاء الأفراد صمًا من وجهة النظر التعليمية. 


۸ 


الضم والدمج مع الأسوياء في التربية البدثيت والرياضت 


۴۲٥۴0۷۲۵ فقدان سمعی عمیق‎ )٤ 


تبلغ درجته )۷0 دیسبل) فأ کثر وهؤلاء الأفراد لا يستطيعون فهم اللغة والحوار 
حتى مع استخدام العينات السمعية . 


وتؤكد زينب شقير )٠٠٠٠(‏ هذا الأمر حيث صنفت الإعاقة السمعية من الناحية 
الفسيولوجية إلى عدة تصنيفات منها: 

No:٣1 طفل عادي‎ )١ 

حبث آن درجة فقدان السمع هي (۲۰-۱۰) ديسبل وهذا الطفل يسمع اللأصوات 
مثل باق الأطفال إلا أنه جد صعو بة في سماع الأصوات الخافتة جدا. 

۲) فقدان سمعی ضعیف أو خفیف ٤طعنا؟‏ 

حبث أن درجة فقدان السمع هي )۳٠: ۲١(‏ ديسبل ويجد هذا الطفل صعوبة في 
سماع الأصوات الخافتة والأصوات البعيدة. 


۳) فقدان سمعی هامشی ءعءءع! ]ھم نعMari‏ 
حيث أن درجة فقدان السمع هي )٠١ -١(‏ ديسبل هذا الطفل يستطيع السمع على 


بعد(٤-ه‏ أقدام) بواسطة الأذن و جد صعوبة شديدة عندما تكون المسافة بعيدة. 
)٤‏ فقدان سمعی متوسط إلى خفيف Mild to nod erale‏ 


تحت آن درجة فقدان السمع هي )٠١ - ٠١(‏ ديسبل و يفهم هذا الطفل كلام 
المحادثة بصورة عامة على مسافة محدودة (۳-ء أقدام). 


Moderate to severe bm gia فقدان سمع‎ )٥ 


) حيث أن درجة فقدان السمع هي )۷١-٠١(‏ ديسبلء وييكن هذا الطفل أن يستفيد 
من الفصول ا لخاصة مع استخدام سماعات خاصة. 


Servere to Profound jıمع‎ (dإ فقدان سمح شدید‎ )٦ 


حيث أن درجة فقدان السمع هي (. ۷-.4( ) دیسبل» ولا کن للطفل تعلم اكلام 
بالوسائل العادية للسمع» ویکون غير قادر على سماع الأصوات أو المؤثرات ال تة 
المختلفة وإن كانت قريبة جذا ويصاحبه اضطرابات ختلفة في النطق والكلام. 


۹ 


ت درجة فقدان کک (۹۱ - )4٩‏ وهذا e‏ على 
اتال ا البدوية أو لغة الشغاه. 


ف حین یری عادل ید الله (e-6)‏ أن الإعاقة السمعية صنفت من الناحية 
الفسيولوجية إلى أربعة أنواع .. 

ا فف أ 

۱ عد سمع خفيف و بسط جدا| Slight‏ 

۲- فقد سمع بسیط 4ا١‏ 

Moderate فقد سمح متوسط‎ -٣ 

Sever فقد سمح شدید‎ -٤ 

وهو هذا يتفق يتفق مع ما أورده Telford‏ )۱4۸1( 

ج) الإعاقة السمعية من المنظور الطبي؛ 


يركز المنظور الطبي على طبيعة القصور أو الخلل يلحق بال جهاز السمعي عامة بعد 
إجراء التشخيص اللازم لذلك نما يتضح معه إذا کان القصور توصیاتا ي طیسته آم 
آنه حيًا عصبيا أم تجمع بين الاثنين أم أنه يعود إلى مركز الاتصال بالمخ وبذلك تصنف 
الإعاقة السمعية إلى ربع فئات هي: 
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الضم والدمج مع الأسوياء هي الترييت البدنيت والرياضي 


. Conductive فقد السمح التو صل‎ -١ 

ويعد فقد السمح توصيليا إذا كانت هناك مشكلة فى توصيل الصوت من الأذن 
ا لخارجية والوسطى إلى الأذن الداخلية ما يؤثر على السمح بعد ذلك إذا كانت هناك 
مشكلة فى قناة الأذن أو الطبقة أو في العظيمات الثلاث المتصلة بالطبلة أو في أي منها 
وغالبًا ما يأتي العلاج الطبى أو الجراحي بنتائج إيجابية في هذه الحالة. 

. .sens0۲ ٤1۲۹1 وقد السمح الس عصبی‎ -٣ 

بعد فقد السمع حسيًا عصبيًا إذا نتج عنه تلف في القوقعة بالأذن الداخلية أو في 
ال الى أى عن تلف فى المستقبلات الحسية بالأذن الداخلية أو في المسارات 
العصبية للعصب السمعي إلى ال مخ أو في مركز السمع بالمخ» و يعتبر هذا النوع من الصمم 
من النوع الدائم. 

وقد بكون ولادبًا أو مكتسبًا وقد لا يفيد التدخل الطبى أو العلاجي في هذه الحالات. 

۳- فقدان السمح المركب أو المختاط إءMix.‏ 

بُعتبر فقد السمع مركبًا أو مختلطًا إذا ما حدث تداخل بين تلك الأسباب التي يكن 
آن تؤدي اليه لتجمع بذلك بين النوعين السابقين من فقد السمع آي التوصيلي والحسي 
عصبي وهو الأمر الذي حعل من الصعب علاج هذه الحالة. 

٤-فقدان‏ السمح المركزي .Central‏ 

وينتح هذا النوع من فقد السمع من أثر حدوث اضطراب أو تلف في مركز السرع 
بالمخ ما بجعل الفرد غير قادر على سماع الأصوات آو المؤثرات الصوتية ويعد هذا اللوع 
من الأنواع التي يكون من الصعب علاجها. 

في حين تري ùÎ (۰.0 Nemours)‏ فقدان السمح التوصيلى بحدث نتيجة لمشكلة في 
الأذن الخارجية أو الوسطى حيث تتداخل هذه المشكلة مع كيفية توصيل الصوت من 


0١ 


هذا النوع من الفقدان طبيا أو با لجراحة. 

ما فقدان الحس السمعي العصبى فيحدث نتيجة لمشكلة في الأذن الداخلية 
أو العصب السمعي حيث بجد الفرد صعوبة في عملية السمع بوضوح وفهم الحديث 
وتفسار اللأضوات المختلفة وهذا النوع من الفقد السمعى يكون دائم وکن علاجه 
بالمساعدات السمعية وي بعض الحالات المستعصية يمكن زرع قوقعة الأذن. 

أما فقدان السمع المختلط فيحدث عندما يكون هناك مشاكل في كلا النوعين 
السابقين (التوصيلىء الحسي العصبي) 


ويبين عبد المطلب القريطي (۲۰۰۵) نوعا آخر وهو صمم هستيري ۲۵1ا 
Deafnece‏ . 

ويرجع هذا النوع إلى التعرض لبرات وضغوط انفعالية شديدة. 

د) الإعاقة السمعية من المنظور التربوي: 

تنقسم الإعاقة السمعية من المنظور التربوي إلى فئتين أساسيتين هما الصم وضعاف 
أو ثقيلي السمع وذلك استناذا على التصنيف الوظيفي الذي يربط بين درجة فقد السمح 
وقدرة الفرد على فهم الكلام وتفسيره ونييزه . 

Deaf لصم‎ -١ 

Hearing Impairment zad فqzıض‎ -1 


وهناك من يري أن الصمم بالنسبة للأطفال هو عبارة عن نقص القدرة على الاكتساب 
أو سماع اللغة المنطوقة وهذا له أثار سلبية على العملية التعليمية. 


٣م‏ د الضم والدمح مع الأسوياء هي الترييت البدني والرياضت 


ومن خلال ما سبق يتضح لنا أن الطفل الأصم هو ذلك الطفل الذي لا يصلح سمعه 
من الناحية العملية الوظيغية لمسايرة الأنشطة العادية أو لتحقيق فعالية الفرد الاجتماعية 
ف الحباة العامة. 

أما الطفل ضعيف السمع هو ذلك الطفل الذي يصلح سمعه من الناحية العملية 
الوظيفية لمسايرة الحياة والأنشطة العادية فى حالة تقوية سمعه بأجهزة أو معينات 


۰ 


ثانيا, أسباب الإعاقة السمعية: 

إن إصابة الفرد بالإعاقة السمعية يسبب قلقًا شديذا ومشكلات للأسرة التي يوجد 
ها لذا فإن كثبرًا من الآباء يريدون معرفة سبب هذه الإصابة ولكن أسباب الإعاقة 
السمعية ها أسباب كثيرة ومتنوعة بحضها معروفة أسبابه والبعض الآخر غير معروف 
حتى الآن ويخطىئ من يقول أن الإعاقة عامة و الإعاقة السمعية خاصة هي نتيجة لعامل 
واحد؛ بل في الغالب إنها تحدث نتيجة لأ كثر من عامل أو سب وكثيرًا ما يصعب تحديد 
العوامل أو الأسباب التى أدت إلى حدوث الإعاقة. 


فيري عادل عبد الله )٠٠٠٠(‏ أن أسباب الإعاقة السمعية متعددة ومتنوعة إلا أننا 
يمكن أن نصف تلك الأسباب فى ثلاث فئات رئيسية على النحو الآ : 

-١‏ عوامل ما قبل الولادة: 

تشوهات خلقيةء ا لحصبة الألمانيةء نقص اليود» العامل الريزيسيي. 

۲- عوامل أثناء الولادة ومن أهمها ما يلي ؛ 


(نقص الا كسجينء الصدمات التي تؤدي إلى نزيف المخء مرض اليرقان). 


of ۰ 0‏ 
۳) عوامل بعد الولادة: 
وتضم هده المجموعة فئتبن من العوامل ر پحسب المرحلة التي تسود فيها العوامل 
الت لمتضمنة وذلك كما يلي: 
* عوامل تسود في مرحلة الطفولة. 


الأذن الوسطى. 
عوامل تسود من مرحلة البلوغ وما بعدها ومن أهمها: 
* التعرض للضوضاء الشديدةء اضطرابات الأيض» تصلب الأذن. 
بينما يقسم بعض الباحثين أسباب الإعاقة السمعية إلى مجموعتين رئيستين من 
الأسباب: 
الأولى: مجموعة الأ الخاصة بالعوامل الوراثية وخاصة اختلاف العامل 
الرايزيسي بين الأم والجنين. 
الثانية: مجموعة الأسباب الخاصة بالعوامل البيئة والتى تحدث بعد عملية اللخصاب 
أي قبل مرحلة الولادة وأثناءها وبعدها وهنا يكن ذكر مموعة من 
الأسباب: 
(تعرض الأم الحامل للأشعة السينية - تعاطي الأم الحامل للأدوية - 
نقص الا كسجين وغيرها). 
وتتفق ثناء الضبع (١٠٠۲م)‏ مع فاروق الروسان فى أن أسباب الإعاقة السمعية 


تنحصر ثي عاملين مجموعة الأسباب الخاصة بالعوامل الوراثيةء مجموعة الأسباب 
الخاصة بالعوامل البيئية. 
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الضه والد مج مع الأسوياء في التربيت البدنيت والرياضب 


من كل ما سبق يرى الكاتب أنه بممكن حصر العوامل التى تؤدي إلى حدوث الإعاقة 
السمعية إلى نوعين من العوامل وهما: 


. العوامل التي ترجع إلى أسباب وراثية‎ )١ 
. العوامل التي ترجع إلى أسباب غير وراثية‎ ) 


أ) العوامل الوراثية: 


إن الوراثة تعني انتقال الصفات أو السمات من الآباء والأجداد إلى الأبناء ويؤكد 
ذلك عادل عبد الله (١٠٠۲ء)‏ حيث يشير إلى أن « الوراثة تعد مسئولة عن حوالي -٠١‏ 
٠‏ 4 من حالات الإعاقة السمعية حيث تنتقل إليهم بعض الصفات الحيوية والحالات 
المرضية من خلال الكروموزومات الحاملة طمذه الصفات كضعف الخلايا السمعية 
أو العصب السمعي وتردد احتمالات ظهور مثل هذه الحالات مع زواج الأقارب ممن 
حملون تلك الصفات. 

ويؤكد ذلك فتحي عبد الرحيم حيث يرى أن «الإعاقة السمعية النانجة عن العوامل 
ا لحينية تحدث نتيجة انتقال حالة من الحالات المرضية من الوالدين إلى اجنين عن طريق 
الورانة». 

هذا وقد توصل فريق من الأطباء فى المعهد القومى للبحوث بالولايات المتحدة 
الأمريكبة )۱۹۹۷م( 1 إلى أن ا جين رقم (۷) بعد مئود عن حوالي ۰ من حالات 
فقد السمع الورافي. 

كما أكدوا على وجود أخطاء جينية تنتح عن جينات متنحية تعد مسئولة عن القدر 
الأكير من هذه الحالات, ولذا فإن المراكز المتخصصة في دراسة برام الجسم البشري 
pgêî Human Genome‏ حاليًا بدراسة هذا الموضوع حتى يتمكنوا من تقديم العلاج 
الطبى المناسب الذي بمكن من خلاله الحد من هذه الأعراض. 
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ویشبر Kene & kerlschmer ja JÛ‏ )1۹۸۷م( إلى أن الأطفال المعاقين سمعًا 
والذین هم فی ازدیاد مستمر فا کثر من ٠‏ من الأطفال الصم ولدوا من أبو ين أصمين 
ولكن ليس بالضرورة أن يولد أبنائهم أصمين. 

ويضيف عبد المطلب القريطى أن « الإصابة بالصمم الوراي تظهر منذ الولادة 
هو الحال في مرض تصلب عظيمة الركاب لدى الصغار ما يتعذر معه انتقال الموجات 
الصوتية للأذن الداخلية نتيجة التكوين غير السليم والاتصال الخاطى بہذه العظيمة 
بنافذة الأذن الداخلينء و ضمور العصب السمعي». 

وتشير ثناء الضبع (١٠٠٠۲م)‏ ) أنه لعل من الاكوض ا الينية التي ينتج عنها الإعاقة 
السمعية ما يطلق عليها أعراض ترينشرء وتكون الأعراض اللازمة ذا المرض هو 
(صغر حجم أذن الطفلء اتساع الفمء خلل في تكو ين الأسنانء وارتجاع خلفي للذقن» ‏ 
بالإضافة إلى بعض العيوب الخلقية في عظام الوجه). 

وهناك مرض جيني أخر ينتج عنه إعاقة سمعية أيضًا هو مرض « وارد» حيث بزح 
الشعر الأبيض في مقدمة الرأس وتكون العينين بلونين مختلفتين مع بروز الأنف وخاصة 
ناحية الوجنتينء وظهور تقوس الشغفاه. 


ب ) العوامل غير الوراثية؛ 
تعددت هذه العوامل إلا أن ا كٹرها شيوعا هى: 
١‏ إصابة الأ الحامل ببعض الأمراض: 


برق کل فن افو رد وابتون )13۹۲م( «أن من أهم الفيروسات التي تصيب الام 
وتسبب الإعاقة السمعية فيروس الحصبة الألمانيةء والالتهاب السحائي» الأنفلونزا وهذه 
الفيروسات أيضًا تؤثر على الطفل نفسه ف طفولته المبكرة وتسبب الإعاقة السمعية. 


٦م‏ ___. د الضم والدمج مع الأسوياء في التربيت البدنيت والرياضت 


ويؤكد ذلك عبد المطلب القريطى (١٠٠٠٠م)‏ حيث يرى أن إصابة الام خلال 
الشهور الأولى بأمراض معينة كفيروس الحصبة الألمانيةء و الزهريء والأنفلونزا ا لحادة 
إضافة إلى آمراض آخری تؤثر على نمو الجنین بشکل غیر مہاشر على تکوین جهازه 
السمعي گمرض البول السگری: 

- استخدام العقاقير: 

هناك بعض العقاقير التى قد يؤدي استخدامها من قبل الأم إلى وجود إعاقة في السمح 
عند الأطفال ومن آهم هذه والعقاقر عقار «iءر"1مءءS‏ وعقار ×۸٥ ٣ر >i‏ وعقار 
Nceomnyein‏ وتقر ینا معظم عقارات ال «زءر وهما من المضادات الحيوية وهى تؤثر 
تأثيرا سيًا على الخلايا القوقعية فى الأذنء وهناك بعض العقاقير التي قد تتعاطاها الام 
أثناء فترة احمل فيولد الطفل مصابًا بالإعاقة السمعية مثل عقار «الثاليد ومايد». 

ویشیر عصام الصفدي (۲١٠۲ء)‏ إلى أن المضادات الحيو ية تؤثر تأثيرًا كيرا على 
الخلايا القوقعية فى الأذن ولكن الأفراد بختلفون عن بعضهم البعض في درجة تأثرهم 
بالعقاقبر المختلفة. 

وتؤکد ضا زينب شقير (۲٠٠۲ءم)‏ أن استخدام بعض العقاقير يؤدي إلى تدهور 

۳ دخول أجسام غربة Foreign bodies‏ ف الأذن. 

قد تدخل أجسام غربية إلى الأذن مل الحشرات والبرقات والورق وعيدان الثقاب 
ما یترتب عليه ترا کم المادة الصمغية داخل الأذن وهذا يؤدي إلى عدم مرور الوحدات 
الصوتية بدرجة كافية أو واضحة فتصل على أثر ذلك مشوهة إلى الطبلة. 


. صدمات الدماع‎ -٤ 


تؤدي الصدمات التى يتعرض ها الطفل في دماغه كوقوعه بشدة على الأرض أو 


0 0۷ 
ارتطام رأسه بالأرض أو تعرضه لبعض الحوادث أو سقوطه من أماكن مرتفعة إلى إصابة 
أجزاء من جهازه السمعي. 

. ]nter "41 ٤4۲0ء465 أمراض تصيب الأذن الداخلية‎ -٥ 

هناك عدد كبير من الأمراض الفيروسية التى قد تسيب تلفا للأذن الداخلية ومن 
هذه الأمر اض (الالتهاب السحائي والجدري و اللكتر يا السبحية كuءمهام‏ )8 والبکتر يا 
العضوية والتهابات الغدد النكفية كر« والحصبة sەائةءN‏ والاًنفلونز! 2معںا؟: 
ففي مثل هذه الحالات يتسلل الفيروس عن طريق الثقب السمعى الداخلى الموجود 
a‏ النسيج العصبي المخي. ۰ ٠‏ 

1- التعرض المستمر للضوضاء . 

يري كوبل(۳٠٠۲م)‏ ءاممهK‏ أن هذا التعرض المستمر لمثل ذلك الأمر الذي يعرف 
بالتلوث الضوضائي ١۲نا٠همءءه»‏ وهي طبيعة الحال من صنع الإنسان يضر بصحته 
ورفاهیته حیث آنا تنتح عن أشياء ابتكرها الإنسان ويستخدمها بشكل مستمر 
كوسائل النقل والمواصلات بأنواعها المختلفة والمصانح وخلافها على سبيل المثال وهي 
جميعا تؤثر بشكل سلبي على شدة السمع. 

وما سبق ومن خلال عرض الآراء المختلفة يتضح لنا أن العوامل البيئية تساهم 
في حدوث الإعاقة السمعية وتلك العوامل البيئية متمثلة في الإصابة بالأمراض 
المحدية وعبر المعدية والحوادث و الإصابات التي يمكن التحكم فيها إلى حد كبير 
من خلال رفع مستوى الخدمات الصحية وبطبيعة خاصة في البيئات ذات المستوى 
الاقتصادي المنخفض هذا بالإضافة إلى الدور الذي يكن أن تقوم به وسائل الإعلام 
المختلفة والمؤسسات التربوية في رفع مستوى الوعي الثقافي لأفراد المجتمع. وذلك 
فيما بختص بعادات زواج الأقارب وما يتبع ذلك من ظهور أطفال مصابين بالإعاقات 
الجسمية والحسية. 


۵۸ دد الطضم والدمح مع الأسوياء في التربيم البدنيت والرياضي 


یشیر لابين شیر یل اها ہزااا (۱۹۸۰م) إلى أن فقدان حاسة السمع يعد من 
المعوقات التى تفرض سياجًا من العزلة حول الشخص الذي يفقد سمعه كما أن فقدان 
هذه الحاسة بعد مُشكلة كبيرة تواجه المشتغلين بتأهيل وتربية المعاقين سمعيًا فالطفل 
الذي ولد فاقد الحاسة أو فقدها بعد ولادته بعتر أمر تعليمه وتدریبه من اصعب 
المحاولات لما يتطلبه ذلك من صبر وخبرة من جانب فريق التأهيل الذي بقع عليهم 
عبء التعامل مع هذه الفئة». 

وتوضح زینب شقیر (۱۹۹۸ء) أن الإعاقة السمعية نمثل شكل من أشكال القصور 
أو العجز يستشعر محها صاحبها فقدان عضو من أعضا 30ا مكانية من إمكانياته ها 
أهميتها الاجتماعية ويتمتع بها غيبره من أقرانه العاديين ومن ثم فإن الإعاقة هنا تفرض 
عليه صعوبات معينة كما تؤثر على توافقه الشخصي والاجتماعي. 

فالطفل المعاق سمعيًا هو في الحقيقة طفل عادي ولكن الإعاقة التي حدثت هذا 
الطفل أثرت على جميع جؤانياااتكيصيته وها فإننا نجد أن الطفل المعاق سمعيًا ختلف 
في خصائصه الجسمية والعقلية والانفعالية عن الأطفال العاديين. 

فالطفل الآصم مثل زميله عاديي السمع» بمتلك أجهزة الاستقبال المختلفة باستناء 
حاسة السمع» و له جهازه الكلامي والتنفسي بحس الطفل العادي تمامًا و يتأثر مما يتأثر 
به غره من الأطفال العاديين من مشاعر وعواطف وأحاسيس. 

فالإعاقة السمعية وما يتبعها من مشكلات عدم التوافق مع المجتمع العادي تفرض 
على الأصم أنواعًا معينة من ردود الأفعال تجعل خصائصهم وسماتهم الشخصية في جميع 
الجوانب تختلف عن الأطفال العاديين . 

وتؤكد ثناء الضبع (٠٠٠۲ء)‏ هذا الأمر حيث ترى أن الفرد الأصم يشعر دافا بالانقباض 
واليأس والملل كما انه يشعر بالاكنئاب النفسي والشعور بعدم القدرة على تحمل المسئولية 
وبعض السلوكيات الأخرى وذلك بسبب الانعزال الذى يعيش فيه هذا الطفل وهذا جب 
أن يدمح في المجتمع بصورة كلية وذلك لمساعدته على التغلب على هذه المشاعر. 


ا 


خصائص المعاقين سمعيا 

أ) الخصائص اللغوية: 

بعد الافتقار إلى اللغة اللفظية وتأخر النمو اللغوي من أخطر النتائج المترتبة على 
الإعاقة السمعية على الإطلاق ويرتبط فهم اللغة وإخراجها ووضوح الكلام بالطبع 
بدرحة الفقدان السمعي. 

فالمصابون بالصمم الشديد ولاسيما قبل سن الخامسة يعجزون عن الكلام أويصدرون 
أصواتًا غير مفهومة وذلك على الرغم من أنهم يبدؤون مرحلة المناغاة في نفس الوقت مح 
قرام العاديين إلا اہم لا يواصلون مراحل النمو اللفظي التالية لعدة أسباب منها: 

(١‏ آم لا يتمكنون من سباع النماذج الكلامية واللغوية الصحيحة من الكبار 
ومن ٿم لا يستطيعون تقليدها . 

(r‏ آم نتيجة للإعاقة السمعية لا يتلقون أية تغذية راجعة )عط ۴٠٥۵‏ أو ردود 
أفعال بشأن ما يصدر منهم من أصوات سواء من الآآخرين أو من داخل أنفسهم 
ومن ثم يفتقرون إلى التقرير السمعي Auditory Rienforcement‏ اللازم مقارنة 
بالعاديين ولذا فغالبًا ما يرتبط الصمم 45ء0 بالبکم .Muteness‏ 


ویوضح ماکسویل Maxwell‏ )14۸7م( أن الأطفال الصم قل كفاءة في تعلم اللغة 
وسرعة تحصيلها ومارسة الأنشطة اللغوية الجديدة مقارنة بالأطفال السامعين أقرانہم. 

و بوضح لنا وبستر ءاءط۷ (٦۱۹۸م)أن‏ «اكتساب اللغة يعد أخطر إنجاز في مرحلة 
الطفولة بمكن أن بحققه الطفل فاللغةء التفكير ونو الفهم يرتبط جيعها ببعض» فاللغة 
أداة للتخاطب والتفاهم. وهي وسيلة وأداة للتفكير والفهم وهي أداة لتسجيل الأفكار 
والرجوع إليها. واللغة هي التي تسمح لمستخدميها منذ طفولتهم أن يشبعوا حاجاتہم» 
ويعإروا عن رغباتهم وهي وسيلة التواصل بين الفرد والمجتمع». 


و س الضم والدمح مع الأسوياء في التربيت البدنية والرياضت 


وتوضح زینب شقیر (۱۹۹۸م) آن «فقدان القدرة اللغوية الناتح عن الإعاقة السمعية 
يؤثر بشكل فعال على مظاهر السلوك الأخرى للفرد كالمظاهر العقلية الانفعالية 
والاجتماعية ذلك لأن من الصعب فصل اللغة عن تلك المظاهر في الشخصية ما يجعل 
المعاق سمعبًا بختلف عن غبره من العاديين ف العديد من المظاهر. 

و يضف عادل عبد الله 9 قاتلا: «أن الجانب اللغوي من کنر جوانب 
النمو تأثرًا بالإعاقة السمعية حيث يبدو التأخر فيه واضحًا إلى جانب الافتقار إلى اللغة 
اللفظية كا يرى أن الجمل التي تصدر عنهم تعد أقصر وأقل تعقيدًا قياسّا بما بصدر عن 
العاديين في نفس عمرهم الزمني كما أن كلامهم يبدو بطينًا ونبرته غير عادية». 

بالإضافة إلى أن المشكلات اللغو ية تزداد بازدياد شدة الاعاقة والعمكس صحیح» إن 
الأطفال ذوي الإعاقة السمعية البسيطة على سبيل المثال يواجهون مشكلات في سماع 
الأصوات المننخفضة البعيدة أو في فهم موضوعات الحديث المختلطة ويواجهون صعوبة 
في فهم ٠١‏ < من المناقشات الصعبة وتكو ين المغردات اللغو ية في حين أن أصحاب الإعاقة 
السمعية المتوسطة يوا جهرن ٠‏ لدف في فهم المحادثات والمناقشات الجماعية وتقل 
وتتناقص مغرداتهم اللغوية» آما زوي الإعاقة السمعية الشديدة فيواجهون مشكلات في 
سماع الأصوات العالية وغبرها من مشكلات ف اللغة التعبيرية. 

آما عن صعو بات اضطرا بات التواصل واللغة عند ضعيف السمح» والني يشترك في 
الكثير منها درجات مختلفة من ضعاف السمع قد تصل إلى حد الصمم: 

" أما من حيث الكلام» عدم وضو ح الكلام. 

" إصدار كلمات وأصوات غر مفهومة. 

* التداخل فى نطق الأصوات و إصدار أصوات متداخلة. 

" قصر طول الجملة عند الطفل. 


" الإجابه عن بعض الأسئلة بنعم أو لا. 


1 


يا 
اضطرابات النطق: 


الحذف Omisson‏ - إبدJI‏ و }قں Substitution‏ 


1١ 


" تحر يف وتشويش ١٥۲٠1ء1«‏ المقاطع التي لا تعد ومقات أثناء الكلام. 

* اضطرا بات الصوت - ازدياد الرنين الأفقى ما يؤثر بدوره على عملية النطق. 

* استخدام الأصوات المتحركة أ كثر من السواكن . 

* ارتفاع الصوت - صوت مرتعش. 

ومن خلال العرض السابق للخصائص اللغوية يتضح لنا أن النمو اللغوي من أكثر 
المظاهر تأترا بالإعاقة السمعية وفقدان القدرة اللخو ية الناتج عن الإعاقة السمعية بؤثر 
بشكل فعال على مظاهر السلو ك الأخرى كالمظاهر العقلية الانفعالية الاجتماعبة وذلك 
لأن من الصعب فصل اللغة عن تلك المظاهر الشخصية ما جعل المعاق سمعنًا عختلف 
عن غیره من الأفراد فی کثير من الخصائص. 

ب) الخصائص الاجتماعية والانفعالية للمعاقين سمعنًا؛ 

باعتبار أن الاتصال الاجتماعى وسيلته الأولى هى اللغة حيث أن المعاق سمعيًا يعاني 
من فقد الاتصال اللغوي فإن المعاق سمعيًا يعاني من العديد من المشكلات التكيفية 
حيث النقص ف قدرته اللغو ية وصعوبة التعبير عن نفسه صعوبة مهمة للآخرين وهذا 
فهو عاي من اضطرا بات في النضج الانفعالي الاجتماعی. 

ولقد استعرض مصطفی فهمی بعض الدراسات التى تناولت شخصية الطفل الأصم 
من الناحية الانفعالية الاجتماعية ومنها . 

دراسات « سير نجو واوسلو» والتي صفوا فيها قانمة براون للشخصية على عينات 
من الأطفال الصم والعاديين وانتهت الدراسة إلى أن الأطفال الصم أ كثر ميلا من أقرانم 


د الصم والدمح مع الأسوياء في الترييت البدنيت والرياضين 


العاديين إلى الانسحاب من المواقف والمشاركة الاجتماعية و إلى عدم الاستعداد لتحمل 
المسئولية». 

وکشفت نتائج دراسات أخرى (عبد العزيز الشخص (۱۹۹۲ء) عن انخفاض 
مُستوى السلو ك التكيفى وارتفاع مستوى النشاط الزائد لدى المعاقين سمعيًا . 

وأوضحت نتائج دراسة جمال عطية (١٠٠۲م)‏ على عينة من الأطفال الصم الذكور 
و الإناث مرحاتي الطفولة المتوسطة والمتأخرة أن المشكلات السلوكية لدم جاءت 
مرتبة حسب شيوعها ومن وجهه نظر معاميهم على النحو التالي: 

(الاندفاعية - عدم التروي- سلوك عدم الثقة في الآخرينء السلوك المدمر العنيف). 


کہا يرى عبد المنعم الدردير وجابر عبدالله )۱۹۹۹م( أن الأطفال الصم کار 
شعورًا بالوحدة النفسية لدى مقارنتهم بكل من المكفوفين والمتخلفين عقليا ربا لافتقار 
الصم إلى أهم وسائل الاتصال والتفاعل الاجتماعي وهي اللغة اللفظية» ومن ثم صعوبة 
التعبير عن أنفسهم من خلاها وصعوبة فهم الآخرين وفهم العاديين هم سواء كان ذلك 
في نطاق الأسرة أو في نطاق المجتمع الذي يعيشون فيه باستخدام لغة الإشارة. 

ویضیف عادل عبد الله (٠٠٠٠م)‏ قائلا يؤدي القصور في قدرة المعاقين سمعيًا على 
التواصل الاجتماعي مع الآخرين وکذا أنماط تنشتهم الاجتماعية إلى الاعتمادية وعدم 
النضج الاجتماعي من جانبها كما آم بعانون من قصور واضح في المهارات الاجتماعية 
وعند مقارنتهم بأقرانهم العاديين عدون أقل نحققًا للتوافق الاجتماعي. 

كما أن المعاقين سمعبًا أحيانًا ما يبدون نمطا مبالعغًا فيه من الناحية الاجتماعية 
وقد يضعون أنفسهم في كل الأمور كما أهم ينسحبون من كل المواقف الاجتماعية 
ويواجهون صعوبة في التحاور مع الآخرين في تلك المواقف التي تنطلب اتخاذ قرارات 
عة اوخل اكات 


ويضيف نبيه إسماعيل (٠١٠۲م)‏ أن الإعاقة السمعية تترك أثرًا على نط شخصية 
مثل هؤلاء المعاقين فنجدهم پعانون من شعور بالقلق والاضطراب لعدم قدرتهم على 
الفهم الصحيح لردود آفعال المحيطين بهم بالإضافة إلى أنهم يتسمون بالتمركز حول 
ذاتهم لما يصابون به من اللمز والغمز حوطمم وما تترکه استجابتهم من ضحك الأسو ياء 
الذين يعيشون أو يتعاملون مهم . 

ومن خلال عرض الآراء السابقة نستطيع أن نقول أن الإعاقة السمعية ُؤثر تأثرًّا 
كبيرًا على التكيف الاجتماعي والمهني وذلك بسبب النقص الواضح في قدراتم اللغوية 
وصعوبة التعبير عن أنفسهم سواء كان ذلك في جال العمل أو الأسرة أو المحيط 
الاجتماعي بشكل عام. 

ولذا يبدو الفرد الأصم أو المعاق سمعيًا وكأنه يعيش في عزلة مع الأفراد العاديين الذين 
لا يستطيعون فهمه وهو تمع الأكثرية الذي لا يستطيع أن يعبر معهم بلغة الإشارة 
أو الأصابع ولمذا ميل المعاقين سمعيًا إلى تكو ين النوادي والمجتمعات الخاصة بم. 

إذ تعتر هذه المجتمعات ذات أهمية خاصة م وذلك بسبب تعرضهم للعديد 
من المواقف والإحباط وهذا فليس من المستغرب أن ميل هؤلاء الأفراد إلى المهن التي 
لا تنطلب الكثير من الاتصال الاجتماعي كالرسم والخياطة التجارة. 


ج) الخصانص العقلية والمعرفية للمعاقبن سمعبًا؛ 

من المعروف أن النمو اللغوي من أ كثر مظاهر النمو تأترا بالإعاقة السمعية وهناك 
علاقة قو ية وثيقة بين الناحية اللغوية والقدرات العقلية المعرفية للمعاقين سمعيًا معنى 
أن الإعاقة السمعية ليس ما تأثبر مباشر على القدرات العقلية والمعرفية ولكن التأثبر في 
النمو اللغوي ويؤكد على ذلك العديد من الباحثين فى جال الإعاقة السمعية. 


۽٦‏ .س الطضه والدمج مع الأسوياء في التربيت البدنيت والرياضت 


وتشير نتائج دراسة توماس ٠٠۳١۶‏ (١۱۹۷م)‏ أن تأثير الإعاقة السمعية سطحيًا على 
القدرات العقلية الدقيقة ولكن القدرات الإدرا كية والقدرة على الفهم والقدرات العقلية 
العامة فإن الإعاقة السمعية ليست هما تأثرات واضحة. 

وبشكل عام ومن خلال هذه الآراء يتضح لنا أن الطفل المعاق سمعيًا لا بختلف عن 
أقرانه من العاديين فى القدرات العقلية والمعرفيةء ولكن الفرق بينهما في النمو اللغوي 
وهذا ما أ كدته العديد من البحوث والدراسات فى جال المعاقين سمعيًا. 

ويؤكد ذلك عبد المطلب القريطى (١٠٠٠م)‏ حيث يرى أن الإعاقة السمعية تؤثر 
بشكل سلبى في مجالات التحصيل الأكاديي كالقراءةء والعلوم و الات تة تاشر 
وهم اللغوي وتواضع قدراتهم اللغو ية إضافة إلى تدني مستوى دافعيتهم وعدم ملامة 
طرق التدريس المتبعة ويندو ذلك واضحا في الانخفاض الملحوظ ف معدل التحصيل 
القرائى خاصة. 

و يوضح عادل عبد الله (١٠٠٠م)‏ «أن التحصيل الأ كادي للمعاقين سمعيًا يدخفض 
ذكائهم ويعد التحصيل القرائي من جانبهم هو الأكثر انخفاضًا وذلك نظرًا لقصورهم 
اللغوي» كما أهم بظهرون مستوى غير ثابت من الأداء الآكاديعي وهو ما قد يؤدى في 
النهاية إلى انخفاض مستوى تحصيلهم» . 

ويشير فاروق الروسان (۹۹۸٠م)‏ إلى أن التحصيل الأكاديي للصم يتأثر بعدد من 
العوامل من أهمها: 

(درجة الإعاقة | لسمعيةء دافعية الفرد الأصم طريقة التدريس» نسبة ذكاء الأصم). 

وتوضح ذلك ز ينب شقير(٠٠٠۲م)‏ أن ذكاء الطفل المعاق سمعيًا لا بختلف عن مستوى 
ذكاء الطفل العادى فى اختمارات الذكاء العملية أما الاختلاف ففي استخدام الاختبارات 
اللفظيةء كما أن الطفل الأصم لديه قابلية للتعلم والتفكير التجريدي كما أنه يعتمد في 
التحصيل الدراسى وا كتساب الخرات على الإشارات البصرية والتقرير البصري. 


م 

فالطفل المعاق سمعيا عادة يكون بطيء في تحصيله الدراسي وغير دقيق في عمله 
المدرسي وضعيقًا على الأخص في التهجيء حيث يستخدم الطرق الإعلامية ويقدم 
تفسيرات غير صحيحة بالسبة لكثير من الأسئلة والموضوعات كبديل لضع ف لمعه 
وعدم فهمه. 

ومن خلال عرض الآراء السابقة يتضح لنا أن المعاق سمعيًا مثل الطغل العادي فى 
الذكاء والقدرات العقلية والمحرفية ولكن النمو اللغوي هو الذي أثر على القدرات 
العقلية والمعرفيةء ولذا نجد أن ذكاء الطفل الأصم لا بختلف عن العادي في اختبارات 
الذكاء العملية أما في الاختبارات اللفظية فنجده يختلف عن العاديإن» وخير ما يؤكد عل 
توفر الذكاء والعبقر ية لدى بعض الأفراد المعاقين سمعيًا والأمثلة الكثبرة من المشاهر 
أمثال «توماس أديسون» خترع الكهرباء وكذلك الصماء العمياء البكماء «هيلة كيلر» 
أول من وضعت الأبجدية للصم والبكم والموسيقار العالمي «بيتهوفن» الذي وضع أجمل 
موسیقاه بعد أن أصیب بالعمی. 


0 


ثالتا: طرق الاتصال بالمحاقبن سمعًا 

لقد شهد تاريخ التربية الخاصة للطلاب المعاقين سمعيًا اهتماما كرا بتنمية قدرة 
هؤلاء الطلاب على التواصل وجدلا عنيقًا حول أفضل الطرق لتحقيق ذلك فالبعض 
يعتغد بصرورة تعليم المعاقين سمعيًا وتميئتهم للعيش في المجتمع ولذلك يركز هؤلاء 
على استخدام طرق النواصل الشفوية والبعض الآخر يرى أن دمج المعاقين سمعيًا ليس 
مكنا إلا بتطو ير استراتيجيات التواصل. 

وحتاج تربية المعاقين سمعيًا وتعليمهم وتأهيلهم الاجتماعي إلى تدر يبهم على طرق 
اتصال فعالة تتلاءم مع درجات إعاقتهم بغرض تمكينهم من التعبير عن أحاسيسهم 
وأفكارهم واحتیاجانہم والتعامل مع بعضهم البعض ومع الآخرين والاندماج في الحياة 
الاجتماعيةء وتتباين الغفلسفات التي تبنى عليها هذه الطرقء كما يعتمد استخدامها 
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الضم والد مج مع الأسوياء في التربيت البدتيت والرياضب 


على درجة الفقدان السمعى ومن ثم الحاسة التي يتم استخدامها بدرجة أ كبر في تعلم 
المهارات التوصيلية. 

والمقصود بالاتصال هنا هو تبادل المعلومات والأفكار ووجهات النظر والمشاعر 
بن شخصين أو ا كثر ويتم بطرق ختلفة أهمها الكلامء الاستماع» القراءة» الكتابة 
وقراءة الشفاه ولغة الإشارة والتهجئة بالأصابع ولابد أن يستعمل الطرفان الوسيلة نفسها 
حتی بکون الاتصال فعالا. 

هذا ونود أن يشير إلى أن الاتصال بين المعاقين سمعيًا أمر مهم جدا لأن المعاق سمعيا 
ينسحب من المواقف الاجتماعية لعدم قدرته على الاتصال مع الأفراد العاديين ونظرًا 
لحاجته إلى التقبل فهو يلجأ إلى التعامل مع أقرانه العاديين سمعياء حيث توجد فيهم 
أرضية مشتركة تمكنهم من التواصل معاء والتعامل الجيد مع بعضهم البعض. 

وفيما يلي عرض لأهم هذه الطرق... 


:Training Auditory ıعaسألا طربقة التدريب‎ ( ۱ 


وهی من أقدم طرق تدريب المعاقين سمعبًا على اكتساب المهارات الاتصالية 
اللغو ية وتركز هذه الطريقة على استغلال بقايا السمع لدى الطفل والمحافظة عليها 
وتنميتها واستنمارها ما أمكن ذلك عن طريق تدريب الأذن على الاستماع والانتباه 
الک وتعو بد الطفل ملاحظة الأصوات المختلفة والدقيقة والتمييز بينها والإفادة 
ن المعينات السمعية فى توصيلها إلى الطفل لاسيما عن ما يصدر عن الآخرين» وكذلك 
ما يصدر عنه من أحداث وتمکینه من إخراجها وتقلیدها وتکرارهاء مع تدریبه على 
تهذيب وتنظيم عملية التنفس وعلاج عيوب النطق. 

و یذ کر عادل عبد الله )8 أن هذه الطر بقة مختد على سماع الأصوات 
وتقليدهاء وبالتالي فهي تلاءم ضعاف السمع. 


1¥ 


ويشير فاروق الروسان )۲٠٠١(‏ إلى أن الحاجة إلى التدريب السمعى تزداد كلما 
قلت درحة الإعاقة السمعية ومهمة مدرس مهارة التدر بب السمعى تنمية تلك المهارة 
باستخدام الطرق والدلائل المناسبة وخاصة الدلائل البصربة والمحينات السمعبة .7 
تساعد على إنجاح هذه الطريقة والتى تهدف إلى ثلاثة أهداف: 
-١‏ تنمية وعى الطفل الأصم للأصوات. 
- تنمية مهارة التمييز الصوتي لدى الطفل الأصم وخاصة بين الأصوات العامة 
وغر الدقيقة. 


۳- تنمية مهارة التميز الصوق لدى الطفل الأصم وخاصة بين الأصوات المتباينة 


Hw 


الدقيقة. 
۲) طريقة قراءة الشفاه Reading Lip‏ ؛ 


وبطلق عليها آحیانا قراءة الكلام Speech reading‏ وھیى تقوم على تدريب الطفل 
الأصم وثقيل السمع وتوجيه انتباهه إلى الملاحظة البصرية لوجه المتحدث و إعادته ومراقبة 
ما بصدر من الفم والشفتان من حركات وأوضاع متباينة أثناء النطق والكلام وتبعًا لطبيعة 
الأصوات الصادرة وحروف الكلمات المنطوقة کال والضم والإطباق والفتح والتدویر 
وغيرها وترجمة هذه الحركات إلى أشكال صوتية بجا يساعد على فهمه الكلام. 
ويذ كر فتحي عبد الرحيم وحليم بشاي (۱۹۸۰ء) أن من بين مشكلات هذه الطريقة 
أن النجاح فيها يفترض مقدمًا وجود أساس لغوي مناسب ومعرفة بقواعد اللغة وثروة لفظية 
واسعةء وإن الصم جميعًا وحتى عاديو السمع يفتقرون إلى مواهب قراءة الشغاه» كما 
أوضحنا أنه يكن التميز بين ثلاثة طرق تستخدم في التدريب على قراءة الشفاه وهى: 
١‏ طريقة يتم فيها التركيز على أجزاء الكلمة حيث يتعلم الطفل نطق الحروف 
الساكنة والحروف المتحركة ثم يتعلم نطق جموعة من الحروف المتحركة ثم 


٦۸‏ د الطم والدمح مع الأسوياء في التربيت البدئيت والرياضت 
ينطق هذه الحروف مع بعض الحروف السا كنة وهكذا وتعرف هذه الطريقة 
بطر يقة الصوتيات. 


-١‏ طر ية لا يتم التركيز فيها على الكلمة أو ا جملة وإنغا نتم بالوحدة الكلية التي 
رما تكون قصة قصيرة حتى وأن لر يفهم منها الطفل سوى جزء صغير وهي 
عكس الطر يقة السابقة 


-٣‏ طر يقة تقوم على إبراز الأصوات الساكنة أولا ثم الأصوات المتحركة. 

وهذا يؤكد القريطي (٠١٠۲ء)‏ أن هناك ثلاث طرق للتدريب على قراءة الشفاه هي: 

" طريقة الصوتيات. 

# طر يقة الوحدة الكلية . 

" طر يقة الأصوات . 

ويذ كر مصطفى فهمي (٠۱۹۸ءم)‏ عددا من القواعد الواجب مراعاتها في تعلم قراءة 

الشفغاه ومنها ما يلى: 

-١‏ ربط منطوقة الكلمة أو أشكاطا الصوتية بمدلولاتها الحاسية من خلال الإدراك 

ا لحاسى البصري واللمسى والنشاط الذاتي للطفل حتى تكون ها معنى واضحًا 


۲- مراعاة مستوی الطفل ومرحلة موه والىدء بالأمور الت تتصل اتصال مباشرٌا 
بحباته واحتباجاته الأساسية. 


-٣‏ البدء بالكل ثم تحليله إلى أجزائه ثم العودة للكل مرة أخرى. 


۹ 


۶ 


۳- استخدام المرآة في التدريب على عملية النطق وتصحيحه لمساعدة الطفل على 
الملاحظة البصرية الدقيقة لحركات الشفتين في أوضاعها المختلفة ثم تقليدها . 


+ Communication Manual الطريقه اليدوية أو طريقة التواصل انيدو‎ (r 

تعد هذه الطريقة ملامة للأطفال الصم وثقيلو السمع تمن لا يمكنهم سناع ما 
يدرو من حوهم وفهمه حتى باستخدام المعينات السمعية وتهدف مباشرة إلى كسام 
المهارات التواصلية عن طريق الأبصارء وذلك من خلال الإشارات والحركات اليدوية 
الوصضة كبديل عن اللة اللفظية التي يرى البعض أن استخدامها مع الصم يعد مضيعة 


للوقت والحهد اللازم ها. 

ويوضح عادل عبد الله (٠٠٠٠۲م)‏ أن من أشكال هذه الطريقة لغة الإشارة والمجاء 
الإ صبعى .Sign lagu ge‏ 

لغة الإشارة: 


هي لغة وصفية تعد بثابة نظام من الرموز اليدوية أو الحركات المصورة النى 
يستخدم فيها حركات اليدين و الكفينء وتعبيرات الذراعين لوصف الكلمات و المغاهيم 
والآفکار والأحداثء کہا ہا تعد هی الأکثر انتشارًا على مستوى العالر و إن اختلفت 
من بلده إلى أخرى وحتى من إقليم إلى آخر داخل نفس البلدة . 

:Fing ers pelliry Jآعصإلا أما احاء‎ 

تقوم هذه الطريقة على التهجي عن طريتق تحريك أصابع اليدين ف الهواء لحركات 
منظمة وأوضاع معينة تمثل الحروف الأبجدية المختلفةء حيث تتح لك الأصابع بشکل 
معان بوصع معن للتعبير عن کل حرف هجائي و للتعبير عن كل رقم من الأرقام أو الأعداد 
أو للدالة عن فكرة معينة من الأفكار المختلفةء ومع ذلك فغالًا ما تستخدم هذه الطر يقة 
كطر بقة مساعده للغة الإشارة ونادرا ما يتم استخدامها بمفردها كطر يقة للتواصل. 


الضم والدمح مع الأسوداء في الترييت البدنيت والرياضي 


:Cation conmıun ta1 طريقة ة التواصل الكلى أو الطريقة الكلية‎ )٤ 


نظرًا لأنه لا توجد طريقة واحدة تناسب جيع المعاقين سمعيًا نتبجة اتساع مدى 
الفروق الفردية فيما بينهم من حيث درجة الإعاقة وتوقيت اكتسابا و الاستعدادات 
الاتصالية التي يتمتعون بها والظروف البيئية الأسرية لكل حاسة. ونظرًا لان لكل 
طريقة مزاياها وعيو با ولحسم الخلافات القانمة بين الذين بميلون لأساليب التواصل 
اللفظي والتدريب السمعي من جانب وأولئك المتخصصون لطريقة التواصل اليدوي 
فا انت آخر» وقد ظهرت الطريقة الكلية التي تعتمد على الإفادة بين أساليب 
التواصل اللفظية واليدوية الممكنة وعلى المزج بين توظيف البقايا السمعية إن وجدت 
وقراءة الشفاه لغة الإشارةء أبجدية الأصابح جا بتلاءم وطبيعة كل حالة وظروفها لتنمية 
المهارات اللغو ية لدى المعاقين سمعيًا واکتساہم المهارات التواصلية والتعامل الإيجاي 
منذ الطفولة المبكرة . 

ويضيف عمرو رفعت(٠٠٠٠م)‏ أن هذه الطريقة ظهرت في الاتصال لدى المعاقين 
سمعيًا نتيجة للانتقادات التي وجهت لكل من طريقة قراءة الشفاه» وطر يقة التدريب 
السمعى والتي بطق عليها الاتجاه اللغوي 1١ه٣ممة1١0‏ وطريقة لغة الإشارة وأبجدية 
الأصابع و التي يطلق عليها اسم الاتجاه اليدوي العلمي ١1ء0‏ مم2 اا« . 

وملخص هذه الانتقادات: 

-١‏ صعوبة فهم الطفل الأصم للمتكلم باستخدام طر بقة لغة الاشارة إما بسبب 
سرعة حديث المتكلم أو الموضوع الذي بدور حوله حديث المتكلم أو مدی 
مؤا-حهته للأصم. 

۲- صعو بة فهم الطفل الأصم للمتكلم باستخدام طريقة التدريب السمعي وذلك 
بسبب مدى القدرة السمعية المتبقية لدى الأصم ومدى فعالية الوسائل السمعية 
لدی الأصم. 
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۴- صعوبة نشر لغة الإشارة أو أبجدية الأصابع من كل الناس ويعنى ذلك اعتماد فهم 
الأصم للآخرين على مدى نشر تلك اللغة بين الناس وهو ليس بالأمر السهل. 


معدل انتشار الأعاقة السمعية بے العالم؛ 


اسار المرگر العالمي لإحصاءات الصحة(٤٤۹٠م)‏ إلى نسبة ضعاف السمع تتوزع 
كما يلى: ٥‏ من الأطفال و المراهقين بين ۱۷-۳ سنة لديم بعض درجات ضعف السمع» 
وأن 4۲۲ من بين الأفراد فى عمر )٤٤-۱۸(‏ عام لدم ضعف سمعی» و بین )1٤-٤٥(‏ عامًا 
منهم ۲۹ ضعاف السمع» وى سن )٠١(‏ عامًا فأ كثر نسبة ضعاف منهم ١٤ء‏ ويشير 
نفس الإحصاء إلى أن معدل انتشار الإعاقة السمعية عام ۱ کان 1٩‏ لکل ٠۰۰۰‏ فرد 
وتزايدت هذه النسبة عام (۱۹۹۱) إلى ۸1,١‏ لكل ٠٠٠١‏ فرد. 


ویری «هایس وآخرون» )14۹۷م( ù .Hayes,d.et al‏ نسبة الإاعاقة لدى ذوي 
الإعاقة السمعية الأ كثر من ۸٠‏ ديسيبل في درجة فقد السمع تتراوح بين طفل لكل ٠٠٠١‏ 
طفل» ولكن في فئة الإعاقة البسيطة والمتوسطة تكون أكثر انتشارًا وتقدر بدحو أطفال 
لكل٠٠٠٠‏ طفل» وفى دراسة أخرى عام(٤۱۹۹)‏ وجد أن النسبة تصل إلى ٦‏ أطفال لكل 
٠‏ طفل لديم إعاقة سمعية حس عصبية من النوع المتوسط والشديد والحاد. 

ویشیر «باباس» (۲۰۰۰م) مم۴4 إلى أن نسبة انتشار فقدان السمع الحس 
عصبى المتوسط و الحاد بنحو:٠,:٠‏ لكل ١٠٠٠مولودء‏ ولكن هذا التقدير مختلف عله 
في البلاد الناميةء فيقدر بين أطفال البلدان النامية فی سن ٦‏ سنوات بنحوه ۲:٠,‏ لكل 


تعريف الصمم: 


هو حالة فقدان السمع إلى درجة من السوء يصعب معها فهم الكلام المنطوق ف 
معظم الأحوال مع أو بدون المعينات السمعية. 


٣‏ .س الضم والدمح مع الأسوياء في التربيت البدنية والرياضة 


الصم : 

هى تلك الفئة من الأفراد الذين يعانون نقصًا كاملا في القدرة السمعية و يتعذر على 
أفراد هذه الفئة - بسبب عاهتهم - الاشتراك في أنشطة جتمعية. 

الصمم إذا حالة لا تكون حاسة السمع فيها هي الوسيلة الأساسية التي يتم با تعلم 
الكلام واللغةء كما تكون معها حاسة السمع مفقودة أو قاصرة بدرجة مفرطة بحيث 
تعوق الأداء السمعى العادي لدى الفرد» كما لا تؤدي حاسة السمح وظيفتها من أجل 
أغراض الحياة العادية. 


أقسام الصمم : 

يقسم الباحثون فئة الصمم إلى قسمين حدودين على أساس الوقت الذي حدث فيه 

الصمم النلقي: والمصابون في هذه الحالة قد ولدوا صَمًا. 

الصمم العرضي: والمصابون في هذا القسم قد ولدوا وهم يتمتعون بسمع عادي تم 

أصبحت حاسة السمع عندهم لا تؤدي وظيفتها بعد ذلك نتيجة 

الفرق يبن الصمم وضعف السمع: 

ليس الفرق بين الأصم وضعيف السمع في الدرجةء وذلك لأن الصم هو ذلك 
الشخص الذي يتعذر عليه أن يستجيب استجابة تدل على فهم الكلام المسموع بينما 
الشخص الذي يشكو ضعفًا في سمعه يستطيع أن يستجيب للكلام المسموع استجابة 
تدل على إدراكه لما يدور حوله بشرط أن يقع مصدر الصوت في حدود قدرته السمعيةء 
ومعنى هذا أن الشخص الأصم يعاني عجرًا أو اختلالا حول بينه وبين الاستفادة من 
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حاسة السمع فهي معطلة لديه» وهو هذا لا يستطيع اكتساب اللغة بالطريقة العادية 
في حين أن ضعاف السمع يعانون نقصًا في قدرتهم السمعية ويكون هذا النقص غالا 
على درجات. 

وهناك من یری أن التمييز الأساسي بين ضعيف السمح والأصم هو في الاستخدام 
العملي للسمح» ولا يكن أن يكون على أساس خط فاصل جزافي على اختبارات الأوديومتر 
ویقدم «بنتر» ۴٢۲۲‏ في هذا التمييز موجرًا عمليًا على النحو الآتي: 

«لا يوجد هناك بالطبع خط خدد يفصل بين هاتين المجموعتين من الأفراد ونحن لا 
نستطيع القيام بالتصنيف إلى جموعتين على ساس اختبارات الأوديوميتر لأن بعض الصم 
قد پکون لدم إدراك للصوت يغوق إدراك بعض الذين يسمعونء ومع ذلك فالفرق 
يسن المجموعتين واضح ومحدد نفسيًا فالصم هم أولئك الذين لر يتكلموا اللغة بالطر يقة 
العاديةء أي بالطر يقة التي يتعلم ما الطفل العادي من بيئته عرصًا ولا شعوريًاء أما الذين 
بعانون صعوبة في السمع فهم أولئك الذين -بالرغم من ضعف سمعهم - قد تعلموا اللغة 
بالطريقة التي يتعلم بها الطفل العادي ويعني هذا الفرق الأساسي بين المجموعتين أهم 
يتطلبون طرقا تعليمية خختلفة تمامًا. 
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ثقياو السمع: 

تقيلو السمع يننشرون بيننا بكثرة في الوظائف وفي المصانع وفي المدارس ولا فيزهم 
على ذلك مشكلات عديدة في كثير من الأحيان» وثقل السمع على درجات أي نسبة يتبقى 
لدى الشخص من القدرة على السمع تختلف من فرد إلى آخر. 

وو أن الاستعمالات الشائعة للفظ «ثقيلى السمع» تختلف باختلاف السن فمثلا 
عندما پتراسل الآباء مع مدارس الصم طالبين نصائحهم التعليمية فإنهم يصفون أولادهم 
الصم على أهم «ثقيلو السمع» وأنهم لا يتكلمون إلا أنهم يتجاوبون مع الأصوات البيثية 


۽۷ س الضم والدمح مع الأسوياء في الترييت البدنيت والرياضت 


العالية ذات التردد المنخفض فالنسبة للاباء يسهل عليهم استعمال لفظ «تقيلى السمع» 
أ كثر من استعمال لفظ (الصم). 

وعند فقدان السمع بشكل تدريجي عند الكبار» وبالرغم من تمكن المريض من 
اللغة أو استخدامه للأدوات السمعية المساعدة» جرت العادة على الإشارة إليهم بالصم» 
وحتی عندما بخفق شخص يسمع بصوت عادي في تفهم عبارة آو معنی غالبا ما يوجه اليه 
الناس هذا السؤال التهكمي _ ماذا دهاك؟ هل آنت أصم؟ 

والملاحظات السابقة تنصب على الأطفال والکبار من تعلموا اللفة والکلام 
بالطريق العادي أي بواسطة السمع حتى ولو كان فيه نقص غير أنه يظهر عائق كبر إذا 
أخفقت أدوات السمع المساعدة في تمكين الشخص من السمع بشكل مرض في المواقف 
الاحتماعبة العادية. 

وقد عللت «ماري هينر »Marie Hene‏ حساسية ثقیلٰی السمح بشعورهم بالمغالطة 
وزعمهم أنهم يسمعون حيث أن الصمم مدد كيان هذا الزعم نتيجة لخلط الناس بين 
السمع وهو مهمة «حسية» وبين الفهم وهو مهمة عقليةء ويحتمل أن يكون مصدر ذلك 
هو الوقت الذي کانت فيه کلمتا «أصم» و«ابکم» متضامنتين» وعلى ذلك يدعی ٿقيلو 
أن ثقيلي السمع يشعرون بالشك وعدم الثقة ويبدو أن فقد السمع يولد لديم الشعور 
بأن مجرى الحديث الذي كان دائرًا بين مجموعة من الناس وار يتم لسبب أو لآخر لابد 
آنه کان عنهم» أو الملاحظات التى لر يسمعوها جيدا كانت انتقادا مء ولذلك نجد 
أنه ما يتميز به ثقيلو السمع هو حبهم السيطرة على الحديث واحتكاره فلذلك يعني 
تحاشیهم للاستماع المضنى أو لسوء فهم الكلام الذي يكون في غاية الإحراج» وهذا فان 
ثقيل السمع يسترسل في سرد قصص تفصياية عن الحوادث اليومية التي حصلت له في 
الماض أو فى الحاضر. 
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وتجدر الإشارة هنا إلى أن قيلي السمع يقصد بم الأشخاص الذين طرأ على حاسة 
سمعهم خللء ويمكن هذه الحاسة أداء مهمتها سواء كان ذلك باستخدام أداة سمعية 
مساعدة أو بدونهاء وهذا التعريف من وجهة نظرنا يقترب كرا من المقصود بفئة 
ضعاف السمع التي سبقت الإشارة إليها. 


الأصم 

هو ذلك الفرد الذي لا يستطيع السمح والكلام» وهو غير قادر على الاتصال مع 
الآاخرين بسبب إعاقته وذلك لحدوث خلل في الجهاز السمعي أو العصبي. 

وتعرفه هينه الصجة العالمية للطعمولة: 

«أنه ذلك الطفل الذي ولد فاقدا حاسة السمح» وترتب على ذلك عدم استطاعته 


تعلم اللغة والكلامء أو هو الطفل الذي أصيب بالصمم في طفولته قبل اكتساب اللغة 
والكلا أو أصيب بالصمم بعد تعلم اللغة مباشرة بحيث فقد أثار ذلك التعلم بسرعة. 


تعريف الأصم من الناحية الطبية: 

هو من تعددت لديه عتبة الحس السمعى »٠٠«‏ ديسيبلء أو هو الذي مهما بحصل 
من معينات سمعية فإن لغته لن تنمو عن طريق القناة السمعية وحدها بل يعتمد نموها 
على قنوات حسية أخرى مثل البصر وغيره من الجواس. 

أسباب حدوث الصمم : 

عوامل وراثية تؤدي إلى صمم ولا بشترط حدوثه أثناء الولادة فقد محدث بعد ذلك. 


يؤدي إلى عيوب خلقية تؤدي للإصابة. 


الإصابة با لحصبة الألمائية وتسبب حوالي 2٠١‏ من حالات الصمم في الأطفال. 
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الم والدمج مع الأسوياء في الترييت البدئية والرياضة 


عوامل مكتسبة تحدث أثناء الولادة وبعدها ومنها إ*مال الطبيب للأم» الولادة قبل 
الميعادء إصابة المخ بنزيف» نقص الأ كسجين في الدم عند الولادة. 

أٽر العامل الوراني 1۸ عندما يكون ال جنين إبجابي والأم سالبة العاملء ويؤدي ذلك 
إلى إصابة الجنين باليرقان خلال الأربعة والعشرين ساعة الأولى من حياتهء فإذا كان 
البرقان حادا وار تجر عملية نقل دم بالسرعة الكافية فإن ناتج خلايا التالفة تترسب في 
المناطق المختلفة للمخ» والعاقبة هي ولادة طفل مصاب بالفقدان السمعي أو مصاب 
بشلل طرفي في المخ. 

الأطغال غير مكتملي النمو حيث وجد أن 4۱۷ من الأطفال الصم ولدوا ناقصي 
النمو. 

الالتهاب السحائيء ويسبب الصمم لدى 1١‏ من الأطفال الصم وذلك بعد الولادة 
وني مرحلة الطفولةء وتصل نسبة الإصابة بالصمم إلى 2۳: 2٥‏ من نسبة الأطفال المصابين 
وترجع الإصابة إلى نوع الكائن المسبب للالتهاب السحائي. 

التهاب المخء والتي تحدث بسبب الفيروسات وتسبب أمراض مثل التهاب الغدة 
النكفيةء ومرضى حصبة الأسبوعينء والتي تماجم المخ مسببة التهاب المخ» وأحد نتائجها 
هو الصمم. 

طرق قياس السمع؛ 


يبرز الباحثون والبراء من خلال بحوٹهم ودراساتهم عددا من طرق قياس السمع 
وھی کما یلی: 

قياس السمع للأطفال دون الخامسةء وذلك لمعرفة مدى استجابة الطفل للأصوات 
حسب شدتما وذبذبتها و يتم ذلك بجهاز الأوديومتر (عداد القياس السمعي) الذي يصدر 
أصواتًا ختلفة في الشدة ليرى الفاحص مدى استجابة الطفل المستغرق في لعبه أو نشاطه 


0 
هذه الأصوات» ويوضع الجهاز إلى جوار الطفل ويقوم المختبر بعمل أصوات مختلفة 
كالأجراس والطبول وما إلى ذلك خلف الطفل» فإن لر ينتبه الطفل إليها أخذ المختبر أو 
الفاحص بتقريب الجهاز شينًا فشيئًا من الطفل حتى يلفت الطفل نحو مصدر الصوت 
ويقيس المختير بهذا قدرة الطفل على السمع ومدى قصوره السمعي. 
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جهاز الأوديومتر (عداد القياس السمعي) 


ويوجد هناك عدة طرق ومنها: 

أ اختبار الممس: 

حيث ينطق المختبر مجموعة من الأعداد همسا ومن غير ترتيب ويحسن أن بقف 
المختير خلف المفحوص أو على جانبه» وذلك لتلافي فهم الأصوات المهموس بها عن 
طريق قراءة الشفاه» هذا ويجب أن يكون الهمس متجهًا نحو كل أذن على حده. 

ب- اختبار الساعة الدقاقه: 

وتجرى التجربة في هذه الحالة ولا على فرد عادي من حيث القدرة السمعية ثم 
تقاس المسافة التي ينتهي عندها سماع دقات الساعة وتعتر النهاية العادية للسمع عند 


۷۸ دد الضم والدمع مع اللأسوياء في التربيت البدنيت والرياضب 


العاديين وزيادة في الدقة يصح أن تجرى التجربة على مجموعة من الآفراد العاديين ثم 
يؤخذ المنوسط الذي يعتبر مقياسًا لدقة السمع في بيئة معينةء وعلى ساس هذا المقياس 
نستطيع قياس درجة السمع لدى مجموعة من الأفراد ثم نطبق التجربة على الفرد المراد 
اختباره حيث يطبق الاختبار والفرد مغمض العينين ثم نطلب منه الوقوف عند نهاية 
العلامة التي انتهى عندها سماع دقات الساعة لدى الأفراد العاديين فإذا سمع الدقات 
في هذا الوضع اعتبر الفرد عاديًا من حيث القدرة السمعية آما إذا تعذر عليه ذلك قربت 
الساعة من أذنه تدر يجيا حتى يسمع دقاتها ثم تسحب المسافات في الوضع الآخير وتقارن 
بالوضع الأول العادي فإذا كانت المسافة التى يقف عندها سماع دقات الساعة في حالة 
فرد ما أقل من ثلث المسافة عند العاديين حك ةا عإهذلك الشخص الذي حجري عليه 
الاختبار بأنه ضعيف السمع. 

حے۔ اختبار الصوت المنطوق: 

ویتم هذا الاختبار بأن تسد إحدى الأذنين بقطعة من المطاط أو القطن» و يقف 

الفرد وبجانبه شخص آخر ف جهة من الحجرة تبعد عن المختبر بمسافة قدرها(١۲)‏ قدمًاء 
وتكون المسافة بينهما مقسمة إلى وحدات (قدميه) ثم يوجه المختبر إلى المفحوص سؤال 
أو أ کر جيب عليه مسا فی أذن شخص بجاورهء وعند سماع الشخص السؤال يتقدم 
الفرد المختبر قلاا للأمام ثم يعيد السؤال متى يستطيع المفحوص السمع وبظل المختبر 
على هذه الحالة من التقدم قربا من المفحوص حتى يسمع السؤال ثم تقاس المسافة التي 
يتم عندها السمع وتحسب النتيجة على هذا النحو: 

المسافة الكلية = ۲١‏ قدمًاء يسمع المفحوص عند ۸ أقدام 

قدرته السمعية = ٠"‏ 

ولكن يوؤّخذ على هذه الطريقة أن المختبر نفسه قد يكون صوته عالي أو غير 
واضح. 


: 
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د- القياس بالأجهزة السمعية وتنقسم إلى:‎ 
.)(A-٦( الأوديومتر‎ ١ 


وهو جهاز فردي يستعمل لقياس القدرة السمعية لدى الأطفال والكبار ونستطيح 
أن نحصل بواسطة هذا الجهاز على رسم بياني لكل أذن على حدة ثم نقارنه بالمستوی 
- المتفق عليه للفرد العادي» وفيها نضبط القرص الخاص بالذبذبات على نقطة البداية 
٠,۲١(‏ ذيذبةاث) ٹم نحرك المفتاح الخاص بوحدات الصوت ديسيبل والذي پوجد في 
الجهة المقابلة للقرص الدال على الذبذبات (من أسفل إلى أعلى)حيث تقسم وحدات 
الصوت من ٠٠١ :١(‏ وحدة) وعند سماع المفحوص للصوت الحادث نطلب منه أن يرفع 
يده للدلالة على أنه يسمع ثم نسجل درجة النقص في القدرة السمعية في البطاقة الخاصة 
به ثم نکرر التحربة مرة أخرى عند )٣۹ »٤۰۹۲۰٤۸(‏ وهي ذبذبات من النوع 
المعروف باسم High -PitchedI Sound‏ و بعد ذلك تقاس الذبذبات ۸۵ء۴۲ -0Wا‏ و یرمز 
ها بالأرقام )٠١۸ ٠٠١ »١١۲(‏ و تتوقف درجة الصوت على عدد الاهتزازات في الثانية 
فإذا زادت الاهتزازات ف الفانية فاذا زادت الاهتزازات أو الذبذبات على عدد خاص 
ازداد الصوت حدة وبذا تختلف درجته وعدد الاهتزازات ف الثانبة ويسمى التردد 
۴reuency‏ فالصوت العمیق عدد اهتزازاته ف الثاني اقل من الوت إلحاد. 

.)4- ٤(رتمویدوأالا‎ -٣ 


ويستعمل هذا الجهاز بطريقة جمعية إذ يكن اختبار سمع عدد من الأطفال في 
وقت واحد بواسطته وهو جهاز عبارة عن حاكي عليه اسطوانة مسجلة تردد مجموعة 
من الأصوات عبارة عن أرقام غير متواليةء و يتصل بالحاكي جهاز إرسال تليفوني يوضع 
على آذن المفحوص ويطلب من المفحوص (أ) يكتب الأرقام التي يسمعها ثم نقارن 
ما يكتبه بالنسجيل الصوتي» وعلى هذا النحو يمكن معرفة القدرة السمعية للمفحوص 
بشكل تقريبي ويمكن إيضاح بعض الرسوم البيانية التي تبين فثات الصم وكذلك 


ضعاف السمح. 


د الطم والدمج مع الأسوياء في الترييت البدئية والرياضت 

الصضم والبكم 

يعتبر الاهتمام بالأطفال في أي مجتمع من المجتمعات اهتمامًا بمستقبل هذا المجتمع 
بأسره ويقاس مدى تقدم المجتمعات ورقيها مدى الاهتمام بالأطفال فيها والعثاية ہم 
ودراسة مشکلاتہم والعمل على حلها. 

والطفل المعاق سمعيًا كأي طفل عادى له حاجاته البدنية والنفسية والاجتماعية 
ويحتاج إلى تلبية هذه الحاجات بصورة تتناسب مع طبيعة سمعه» كما أنه كالطفل 
العادي في حاجة إلى التقدير واللعب وإلى الأمن والشعور بالانتماء إلى جماعةء ولابد 
للآباء والأمهات مساعدته على توفير هذه الاحتياجات بالطرق المناسبة بجا يعمل على نو 
شخصية الطفل الأصم نوا صحيحًا. 

کا و الاهتمام بالأطفال المعاقن تعبا أحد المقاييس التي توضح مدى تقدم 
الأمم وتحضرها ولذلك فإن الاهتمام بالأطفال المعاقين ا خدمة واحة الأداء لکل 
طفل معاق سمعيًا کما انه فی الوقت ذاته استشمار لموارد المجتمع البشرية. 

أ- الإعاقة السمعية؛ 

الطغل غير العادي أو المعاق هو طفل يُعاني من عجز في قدراته على التوافق مع 
البيئة المخيطة به فيحدث أزمة فى حيط الأسرة التابع اء ومن ثم فالطفل المعاق يحتاج 
إلى قدر من الرعاية والاهتمام يتوازى مع ما لديه من إعاقة. 

إن الطفل الأصم الأبكم أحد الأطفال المحاقين حسيًاء وقد تقتصر إعاقته على حاستى 
السمع والكلام فقط» وقد تكون مصاحبة لإعاقة عقلية أو بدنيةء والطفل الأصم الأبكم 
يعاني صعوبة واضحة أثناء عملية التعليم حيث تنقصه القدرة على الاستماع» وكذلك 
بتعذر عليه النطقء لذلك نجده لا بعرف اسمه ولا بعرف التعبار عن مقاصده بالرغم 
من آنه يبحمل نفس التركيب التشريحي للطفل السوي من حلت ولسان وشفاه وهو بحس 
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ويشعر مثل الآخرينء ولذلك تتم دور رعاية وتأهيل هؤلاء الأطفال بتوفير كل ماهو 
جديد من أجل تعليمهم وتأهيلهم وخاصة أن أعدادهم في زيادة مستمرة. 

ویری مور یس ؟M00۲‏ )۱۹۹7م( أن الشخص المعاق هو شخص مختلف عن العاديين 
بدرجة تجعله يحتاج إلى خدمات خاصة حتى بمكن الاستفادة من طاقته الكلية. 

الإنسان يعتمد في إدراكه لعالمه على المعلومات التي يستقبلها عبر الحواس (السمع» 
البصر» الشم» التذوق» اللمس) وحدوث أي خلل فى واحدة أو أكثر من هذه الحواس 
ينجم عنه خلل أو ضعف في باقي الحواس» و ينصب الاهتمام هنا على عجز حاسة السمع 
SC SR OS‏ 
وهي تشكل حجر الزاوية بائسبة تلور ا أالرالاجتباعي كذلك فان حاسة السمم 
تكن الإنسان من فهم بيئته ومعرفة المخاطر الموجودة فيها فتدفعه إلى تجنبها. 

الأسباب المؤدية إلى حدوث الصمم: 

یولد طفل مصاب بضعف سمح او صمم لکل ۲۰۰ طفل سنوبًاء کہا ن طفل واحد 
مصاب بصمم شديد جدًا لكل ٠٠١‏ حالة ولادة سنوبًاء ويتوقع أن ×٥۰‏ من أسباب ضعف 
السمع أو الصمم ناتج عن أسباب ورائية بينما النصف الباقي ناتج عن أسباب غير وراثية 
أو أسباب غير معروفة. 

" الأسباب الوراثية. 

" الوراثة المتدحية. 

الورائة المتنحية هي طريقة أو نط انتقال الجينات من جيل لآخر و ليست هي 
المرض والورائة المتدحية ها عدة علامات يستطيع أن بميزها الطبيب و في العادة يكون 
الأبوين سليمين صحيًا و لكنهما ناقلين للمرض و في العادة يكونا قريبين بالنسب مع أن 


الضه والدمج مع الأسوياء في الترييت البدتيت والرياضت 


ذلك ليس شرطا أساسيًّاء كما يولد هذه الأسرة أطفال سليمين بنسبة 2٠١‏ أو ناقلين بنسبة 
٠‏ أو مصابين بالمرض بنسبة ٠١‏ وهو يصيب الذكور والإناث بالتساوي. 
الوراثة السائدة: 


نمثل الوراثة السائدة نسبة >٠١‏ من أسباب الصمم الوراي و من علامات الوراثة 
السائدة إصابة أحد الوالدين بنفس المرض على الأقل» و الأمراض التى/تنتقل بالوراثة 
السائدة صيب الذكور والإناث بالتساوي كما أن احتمال إصابة قل جديد بهذا المرض 
هو >٠١‏ إذا كان أحد الأبوين مصاب و ليس للقرابة علاقة فى زيادة عدد المصابين 
بالأمراض الوراثية المرتبطة بالوراثة السائدة و لكن عند زواج شخصين مصابين بالمرض 
(و قد يكونوا من الأقارب مثلا) فإن بعض الأطفال تكون الإصابة فيه شديدة نتيجة 
لوصول جرعتين من المرض من والديه. 

الورائة المرتبطة بالجنس: 

يشل الوراثة المرتبطة با لجنس نسبته من ١‏ :۲ + إلى من أسباب الصمم الورافيء وفي 
هذا النوع يصيب المرض الذكور فقط و تكون الإناث ناقلا للمرض حيث تكون 
الآم هي الناقلة للمرض» و في هذه الحالة يكون احتمال الإصابة ٠١‏ من الذكور بينما 
٠‏ من الإناث حاملات للمرض مثل أمهن وتثل نسبة قليلة جدًا من أسباب ضعف 
السمع أو الصمم و هي تكون فيها الإصابة ناتجة عن خلل(طفرة) في أحد الجينات 
الموجودة في الميتوكندرياء والميتوكندريا هي جسم صغير داخل الخلية لإنتاج الطاقةء 
ونظرًا لأن الميتوكندريا تنتقل من جيل إلى آخر عن طريق البويضة و ليس عن طريق 
ا لحيوان المنوي فإن الأمراض المرتبطة بخلل في جينات الميتوكندريا تنتقل من الأم إلى 
أطفاها(الذ كور والإناث) و عند إصابة الذكر بالمرض فانه لا ينقله إلى ذريته بينما تقوم 
الأنثى المصابة بنقله إلى ذريتها. 


AY 
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الأسباب غير الوراثية: 


هناك أسباب كثيرة توؤدي إلى ا أو الصمم و من أشهر 
هذه الأسباب هي الالتهابات التي تحدث خلال ا لحمل للأم أو بعد الولادة مثل الالتهاب 
بجرثومة التكسوبلازما و تشتهر بداء القطط أو فيروس الحصبة الألمانية أو فبروس 
السيتوميجاو أو فبروس الهربس و بعد الولادة فإن آهم الأسباب المؤدية لضعف السمح 

حي الحمى الشوكية النانجة عن التهابات بكتيريةء كما انه قد يحدث الصمم أو ضعف 
السمع لدى بعض الأشخاص عند تعرضهم لمشتقات الامينوجليكوسيد وهي نوع من 
المضادات الحيو ية به تعطى عن طريق الوريدء كما و جد أن هناك عامل وراڻي مرتبط 
بالمیتوکندريا يزيد من احتمال الإصابة بالصمم عند أخذهذا الدواءء كما أن الالتهابات 
البكتيرية للإذن الوسطى و تراكم السوائل تسبب ضعف للسمع من النوع التواصلي 
و قد يزول الضعف عند زوال المسبب و لكن قد تؤدي كثرة الالتهابات إلى تصلب 
العظيمات مع الوقت و تمنعها من آداء وضيفتها بالشكل الطبيعي و لنقص الأكسجين 
عند الولادة و الولادة المتعسرة ة و الولادة المبكرةء وارتغاع المادة الصفراء بشكل عالي 
أدوار مهمة في حدوث درجات ختلفة من ضعف السمع أو الصمم (AY).‏ 

ویشار فتحي الك ع الرحيم )1۹۸1م( الان الأسباب المؤدية للصمم بعضها 
وراي والآخر غير وراڻي وتنقسم طبقًا للزمن الذي تحدث فيه الإصابة إلى ثلاثة عوامل 


رئيسيه هي: 

-١‏ عوامل تحدث قبل الولادة: 

ومن أسباما تسمم ال حمل > والولادة المبكرة ة قبل الموعد الطبيعيء والأمراض التي 
تصيب الام آثناء ا لحمل نما يؤثر على الجهاز السمعي عند الجنين. 

۲- عوامل تحدث أثناء الولادة: 


وتشمل الولادة التي تطول مدتہاء والولادة المتعارة مع عدم وصول ال كسجين للمخ» 
والتهاب أغشية المخ» 9 إصابة الولىد بالالتهاب السحان. 


د الضم والدمح مع الأسوياء في التربيت البدنين والرياضص 
۳- عوامل تحدث بعد الولادة: 


وتشمل الحوادث التي تصيب الفرد نما يؤثر على جهازه السمعى» بالإضافة إلى 
الأمراض التى تصيبه بعد الولادة. 

ج- أقسام الفقدان السمعي؛ 

١‏ الفئة الأولى: 

الخفيف وهو يتراوح ما بین (۷ 3 سىل) وھؤلا الأطفال حدون صعوبة ف 
فهم الكلام أو سماع الكلام المنخفض ومتابعة الحديث وخاصة إذا بعد مصدر الحديث 
عن قدمين. 

-٣‏ الفئة الثانية: 

المتوسط وهو يراوح ما بین (۱: ٥۵‏ دیسبل) وهؤلا الأطفال مُكنهم تعلم 
اللغة والكلام بالوسائل المساعدة على السمح كما يستطيعون فهم الحديث من مسافة 
(o :T)‏ قدم. 

۳- الفئة التالثة: 

الملحوظ وهو يتراوح ما بين ۷٠: ٠٦(‏ ديسبل) وهؤلاء الأطفال يستطيعون المحادثة 
أو الفهم و لكن هناك صعوبة في تعلم اللغة والكلام ولابد من استخدام وسائل خاصة 
بالسمع وهم آقرب إلى حالات الصمم حيث تكون القدرة على الكلام حدودة. 

-٤‏ الفئة الرابعة: 

الشديد وهو یتراوح ما بین (۷۱: ۰ دیسىل) وهؤلا الأطفال لا يمكن تعلمهم اللغة 
عن طريق الأذن أو الوسائل المساعدة بل عن طريق قراءة الشفاه ومن المحتمل أن 
اقات 8 
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٥‏ إلفئة الخامسة: 

الفقد المركب وهو يبدأ من ٩١(‏ ديسبل) فأ كثر وهؤلاء الأطفال بحتمل أن يسمعوا 
بعض الأصوات أو الذيذبات العالية جدا كما أن لديم صعوبة في الكلام أو تعلم اللغة 
و بحتاجون إلى مساعدة. 

د- خصائص الطمل الأصم : 

* نقص القدرة على التعامل مع الآآخرين حيث بقل النضج الاجتماعي لاطفل الأصم 

الأبكم عن الطفل العادي. 

* صعوبة إتباع التعليمات وقلة الانتباه . 

" الطفل الأصم الأبكم عصبي إلى حد ما وقد تنتابه نوبات من الإحباط والغضب. 

" الطفل الأصم الأبكم خجول وميل إلى الانطواءء كما يعد أقل حبًا للسيطرة عن 


الطفل العادي. 
" ذكاء الطفل الأصم الأبكم لا يختلف عن ذكاء الطفل العادي وخاصة في إجاباته 
على اختبار الذكاء. 


" الطفل الأصم الأبكم ينسحب من الأنشطة الشفوية ويحاول الابتعاد عن اللعب. 

" الطفل الأصم الأبكم يميل برأسه ناحية الصوت و يتصف بضعف الاتزان البدني 
والعاطفي . 

" البنات الصم البكم تظهر عليهن المخاوف وخاصة من المستقبل. 

ه- سلوك الططل الأصم: 


. الطفل الأصم الأبكم له عالمه ا لخاص الذي ينفرد به . 


۸٦‏ د الطم والدمج مع الأسوياء في الترييم اليدنية والرياضت 


" الطفل الأصم الأبكم يتعامل مع الصور حيث تجذبه تلك الصور وخاصة الكتب 
التى تح قصصًا حركية وملونةء وذلك أ كثر من الكلمات المنطوقة أو المكتوبة. 

الطفل الأصم الأبكم بجهد من الكلام المكتوب» لذلك يجب تنمية السلوك 
الإبداعي لديه بعرض صور في الكتاب أو التليفزيون أو الفيديو بشكل جيد 
لتكون وحدة نفسبة متكاملة لدیه . 

* الطفل الأصم الأبكم يميل إلى مشاهدة التليفزيون والسينما والفيديو ويشعر 
بالسرور عند متابعة قصة أو برنامج . 

" الطفل الأصم الأبكم يصاب بالاحباط عند عجزه عن متابعة مادة ما ما يؤّدى إلى 
انسحابه وتوتره» وقد يترتب على ذلك بعض الأفعال العدوانية. 

و- تأثير الصمم على شخصية الطط الأصم: 

فقدان السمع مجعل الأصم الآبكم يعيش في عالر خاص خالي من أي صوت سواء 

للطيور أو الحيوانات أو البشر إذ أن كل شىء يبدو له ساكتًا بارا ولذلك نجد الطفل 

الأصم يعيش في عار غريب عنه لا تربطه به صلة وقد أوضحت نتائج الدراسات 

والبحوث التي أجريت في هذا المجال أن الأصم الأبكم يختلف عن الأسوياء في كثير 

من خصائص الشخصية النفسية والاجتماعية ولعل من أهم الخصائص التي تيز شخصية 

الأصم الأبكم عن العاديين: 

" أن الأصم الأبكم أ كثر عرضة للإصابة بالمرض النفسي من العاديين . 

* تتصف شخصة الأصم الآبکم بالاکتئاب والقلق وعدم الاتزان الانفعالي. 

" انخفاض القدرة على التعليم والتحصيل لديه إذا ما قورن بالعادي وذلك لان 
إعاقته تؤدى إلى القصور في ارات ونقصها باعتبار حاسة السمع باب من أبواب 
اة 
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* ميل الأطفال الصم البكم 5 إلى الانسحاب والعزلة عن المجتمع نما يترتب 
على ذلك سوء التوافق الشخصي والاجتماعي لدم حيث أن الطفل الأصم ف 
تفاعله مح الآخريين يعتمد على وسائل غير شفوية «الإشارات» وهذا ما يؤدى 
إلى تكوين شخصية منطوية ويؤدى إلى زيادة الشعور بالنقص. 


* يظهر لدى الأطفال الصم البكم كيرا من المشكلات السلوكية؛ كالعدوان 
والسرقة وغرها. 


“ الأطفال الصم البكم لديم عدم القدرة على تحمل المسئولية. 

ز- أهم الخصائص المميزة للأفراد الضم؛ 

ا لخصائص المعرفية: 

" لا بختلف مستوی ذکاء الأصم الأبكم عن مستوى ذکاء الشخص العادي وذلك 
عند استخدام اختبارات ذكاء غير لفظية» أما عند استخدام اختبارات لفظية فإن 
الأمر بختلف. 

الأصم الأبكم لديه القابلية للتعلم والتفكير ما لر تصحب إعاقته تلف دماغى. 

5 مفاهيم الأصم لا تلف عن مفاهيم العاديين باستنناء المغاهيم اللغوية. 


" يتعلم الآصم الأبكم بشكل أفضل إذا ما تضمن الموقف مثبرات حسية متعددة 
کالألوان والروائح والأنماط المختلفة من الحركة. 


2 بعتر بعض هو لا الأفراد ف عداد الموهوبين. 
د- الخصائص الجسمية والحركية: 


نمثل مشكلات التواصل التي يعاني الأصم الأبكم منها عوائق كبيرة أمامه في 
سبيل ١‏ كتشاف البيئة المحيطة والتفاعل معها . 


AA 


الم والدمج مع الأسوياء في الترييت البدثيت والرياضي 


يحتاج الأصم الأبكم إلى تعلم استراتيجيات بديلة للتواصل حتى بتطور نوه احركي. 


" يؤّثر الحرمان من الحصول على التغذية الرجعبة السمعية سلا على وضعه في 


" تتطور لدى بعض الأفراد الصم البكم أوضاع جسمية خاطئة. 

" يتأخر نموهم الحركي قياسا بأقرانهم العاديين. 

E‏ يمشى بعضهم بطريقة ميزة فلا يرفع قدميه عن الأرض» وقد يرجع ذلك إلى عدم 
قدرته على سماع الحركةء ورا لشعورهم بالأمن عندما تبقي القدمان على اتصال 
دائم بالأرض. 

" لا يتمتع المعاقون سمعيًا باللياقة البدنية قياسًا بأقرانهم العاديين حيث يتحركون 
e‏ , 2 2 . 
قليلا وبخصصون معظم وقتهم للتواصل مع الاخرين. 

ذ- الخصائص الانفعاليه: 

كثبرًّا ما يتجاهل المعاقؤن سمعيًا مشاعر الآخرين. 

" عادة ما يسيئون فهم تصرفات الآخرينء وبالتالي ُبادرون بالعدوانية حیث تعتبر 
العدوانية والسلوك العدواني عامة من السمات المميزة هم. 

" يظهرون درجة عالية من التمركز حول الذات. 

" يتسم مفهومهم لذاتم بعدم الدقة وغالبًا ما يكون مبالعًا فيه. 

" المعاقون سمعبًا الملتحقون بمؤسسات للصم البكم أو الذين بُعاني آباؤهم من 
الإعاقة السمعية يكون مفهومهم لذاتهم أفضل من غيرهم من المعاقين سمعيا سواء 
من غير الملتحقين بمؤسسات الصم البكم أو الذين بنحدرون من آباء غادين. 


" يعانى نسبة كبيرة منهم من سوء التوافق الشخصي والاجتماعي. 


A۸۹ 


يعد الأطفال الصم البكم الذين ينتمون إلى اسر لیس ا أطفال صم بكم آخرون 
آقل توافقًا من نظرائهم الذين توجد في سرهم حالات صمم أخرى. 

" لديم رغبة في الإشباع المباشر لحاجاتهم ويفتقدون القدرة على إرجاء مثل هذا 
الإشباع من جانبهم. 

" يتسمون بقلة رغباتم واهتماماتيم في الحياة وسلبيتهم . 

" عد کلا من التصلب والجمود وعدم الثبات الانفعالي من السمات الأساسية 
المميزة هم في هذا الإطار و يبدون قدرًّا غير قليل من الاندفاعيةء والتهورء وعدم 
القدرة على ضبط النفس. 

* عادة ما يشككون في الآآخرين وخاصة العادين» وتکاد تنعدم تقتهم فيهم» بل 

انون فن مسو تات متفاوتة من عدم الاستقرار الانفعالي. 

" يعتبرون أكثر إذعانا للآخرينء وأكثر تارا ہم. 

" یعدون أ کارا کتنابا#وقلقًاء وتہورًاء وأقل توکیدًا للذات وذلك عند مقارنتهم 
بأقرانهم العاديين في نفس عمرهم الزمني. 

ح.- أهد اف التربية الرياضية للضم ؛ 

لكي يستطيع المعاق سمعيًا العمل بكفاءة ويصبح إنسانًا منتجًا في المجتمع وفى حدود 

قدراته الباقية لا بد أن دف برنامج التربية الرياضية إلى تنمية ما يلى: 

" تعلم المهارات الحركية الأساسية من خلال الأنشطة الرياضية لتنمية وزيادة 
كفاءته الإدراكية الحركية عن طريق الأنشطة الفردية والجماعية وإثارة 
دافعیتهم للممارسة بالمنافسات والمسابقات المتنوعة. 


و4 ب الصم والدمج مع الأسوياء في الترييت البدنية والرياضت 


المهارات الحركية النى تنمى التوافق الحرك والبدنى وكذلك الأنشطة الإيقاعية 
واستخدام الآلات النقر ية كالطبول والدفوف حيث تحدث تلك الآلات ذبذبات 
يكن أن يستجيب ها الطفل الأصم» فالرقص بآنواعه ينمى الحس الإيقاعي كما 
أن الرقص الجماعى يولد الشعور بالتماسك والانتماء. 

* الاهتمام بالأنشطة الحماعية التعاونية؛ لأن فقد السمع يؤدى إلى فقد الاتصال 
بالآخرين فهم في حاجة إلى النضج الاجتماعي» حيث أن التربية الرياضية هي 
الوسيلة اتنمة المهارات الاحتماعية» و کب استخدام الإشارات خلال اللعب 
والمثيرات البصرية والأعلام لأنهم لا يسمعون الصفارة. 

* اختلال الاتزان للصم البكم الناتج من حادٽ والذي يودي الى عدم قيام القنوات 
الهلالية بوظائفها يوجب على المدرس الابتعاد عن المهارات التى تتطلب التسلق 
والعمل على الأجهزةء وذلك لتوفير الأمان من صعوبة الاتزان. 

ط - البرامج الرياضية للصم: 

بتميز اللاعبون الصم البكم عن كافة المعاقين الآاخرين ان أعضاءهم سليمة 

بلباقة بدنية عاليةء ولذلك فإن قواعد الألعاب والمهارات الرياضية الخاصة بهذه الفئة 
تشبه قواعد الممارسة لنفس ألعاب الأسو ياء مع اختلاف بسيط ينحصر في استخدام لغة 
الإشارة بدلا من المثبرات الصوتبة الأخرى كالصفارة مثلا. 


ي- الأنشطة الرياضية للصم: 


ادر بت الر باص الأصم الأبكم ذو فائدة كبيرة حيث يستطيع الفرد التعبير عن 
نفسه من خلال النشاط الرياضي الممارس ما سهم في بناء ثقة المعاق بنفسه» ومُدربه 


وغيره من الناس و يصبح قادرا على التفاعل الإيجابي والنمو السوي. 


۹٦ 


ویشیر کل من مود عبد الفتاح عنان» عدنان درويش جلوي(۱۹۹۰ء) وأسامة 
رياض (١٠٠۲م)‏ إلى آن (الصم البكم) ييلون إلى السباحة والتنس الأرضي و تنس 
الطاولة والرماية بالنار ورماية النبل و كرة القدم وصيد السمك والكروكيت وكرة 
السلة وكرة اليد و الكرة الطائرة والتزحلق على الجليد و الوثب العالي والطويل ورفع 
الأثقال والبلياردو. 


0ا الأنشطة الرياضية المعدلة للصم؛ 


: فهم طبيعة واحتياجات الصم البكم. 
u‏ المعرفة والإلمام بالنواحی الصحة للأصم الأبكم. 
" المعرفة بالاختبارات النفسة»› والسمعية والعقليةء ويح القاسات الخاصة 
معرفة الطرق المرئية واستخدامهاء والأدوات الملونة للمساعدة على توصيل 
المعلومات للآصم الأبكم ويتم ذلك عن طريق: 
التركيز عل اواس إلأخرى كناحية تعويضية: 
- استخدام الشرح المرئى للمهارات التعليمية بكفاءة مثال ذلك لوحة النشرات 
وشريط الفيديوء والإشارة اليدوية. 
" يحب أن يقف المدرس في مكان واضح لجميع التلاميذ الصم البكم ومواجهتهم . 
* جب أن يتم التدريس في مجموعات صغيرة حتى يتم التفاهم السريع بين الأطفال 
الصم البكم والمدرسء وبشعروا بالمودة والألفة مع استخدام أسلوب التشجيح. 
* جب استخدام وسائل متنوعة في الشرح» والتدرج في التحليل الجر مح 
استخدام نماذج وصور ووسائل بصرية متعددة حتى يستطيع الأصم الأبكم 
استيعاب وفهم الآداء ا لحري المطلوب. 


۹۲ 


الضم والد مج مع الأسوياء في الترييت البدثيم والرياضصي 


جب مراعاة أن الاكتئاب من خصائص الأصم الأبكم» وعدم سماعهم إلى أصوات 
كثبرة يؤدى إلى كثرة المشاكل السلوكية» كذلك عدم التعاون مع الآخرين في 
اللعب والمواقف المختافة. 
" بحب إعطاء التلاميذ الصم البكم الحركة أثناء الدرس بشرط آن يتمكن المدرس 
من رؤيتهم وملاحظتهم. 
" جب إتباع أسلوب واحد فى إعطاء التعليمات والتوجيهات سواء إشارة أو قراءة 
أو شفاه» بالاضافة إلى الاتفاق على علامات معينة عند الخطر أثناء الممارسة. 
ويمكن تغير القواعد لتتناسب مع إعاقة الصم البكم. 
" بحب أن تتناسب الأنشطة مح المرحلة السنية والعمر العقلى (مستوى الذكاء) 
وأن تتميز بالمرونة والسهولة والفهم. 
ل - طرق تعليم الصم: 
هناك طريقتان لتعليم الصم الكم وهم طريقة الإشارة وتعتمد هذه الإشارات 
والإيحاءات والحركات الجسمية وتنقسم هذه الطريقة إلى إشارة وصفية يدويه وهي 
تلخص فكرة معينةء و إشارة غير وصفية مثال رفع كف اليد عاليا والأصابع مفرودة 
ومفتوحة للدلالة على الشجرة. والطر يقة الشفو ية ومنها يتعود الصم البكم على حركات 
الفم والشفاه. 
ويشير كلا من أسامة رياض وناهد أحمد عبد الرحيم (٠١١۲ء)‏ إلى أن هناك 
إحداهما عرف بطر يقة الإشارةء والثانية تعرف بالطر يقة الشفو ية. 


۹۳ 


أولا: طريقة الإشارة: 


وستجدم فها الإشارات والإحاءات» وحرکات الجسم للتعبار عن آفکاره وتلقسم 
الإشارات إلى وصفية وغير وصفية. 


" الإشارات الوصفية: 


وهي إشارات يدوية تلقائية لوصف فكرة معينة مثل فتح الذراعين للتعبير عن 
الكثرة ضيق المسافة بين الإبهام والسبابة تعبيرًا عن صغر الحجم... الخ» كما بتضح 
ذلك من الإشارات المستخدمة ف مال النشاط الحرى. 


8 الإشارات غار الوصفية: 


مثل الإشارة بالإبهام إلى أعلى دلالة على شيء حسن أوجيد والإشارة بالإبهام لأسفل 
دلالة على آنه شيء ردئء و الإشارات الوصفية يستخدمها الطفل السوي مع الكلام وقلما 
یستخدمها الأصم الأبكم» بينما طريقة الإشارات غير الوصفية فهي شائعة بين الصم 
والبكم ويستعينون في كثير من الحالات بطر يقة الإشارات الوصفية أيضاء لذلك جب 
أن لا يحرم الطفل الأصم الأبكم من وسيلة الاتصال بالآآخرين سواء بالطريقة الوصفية 
أو غير الوصفيةء كما يجب على المختص أن يساعد الأصم الأبكم على إخراج صوته بأي 
وسيلة ولا يعتمد على الإشارة فقط حتى يتعلم قراءة الشفاه لأن في إمال ذلك عيبا كبيرًّا 
بقع فيه الأصم» إذ أنه بحاول النظر إلى اليدين وعدم النظر إلى الشغفاه لتعلم كيفية قراءة 
الشفاه فهذا يصعب عليه عملية التعلمء فلابد من استخدام الطريقتين وهي الإشارات 
وقراءة الشفاه. 


" الطريقة الشفوية: 


وهي تقوم أساسًا على تعليم الطفل ملاحظة حركات الشفاه واللسان والحلق وترجمة هذه 
الحركات إلى أشكال صوتيةء وهذه الطريقة تحتاج إلى خبرة المعلم والمتعلم ليتعود عليها. 


ع د الطم والدمح مع الأسوياء في التربيت البدنيت والرياضت 


وعلى الرغم من ذلك فإن الأطفال لا يميلون إلى استخدام الطريقة الشفوية إلاداخل 
الفصل الدراسي فقطء» بينما في تعاملهم مح بعضهم البعض ييلون إلى طريقة الإشارات 

م- طرق التواصل مع الطفل الأصم: 

" الطريقة اليدوية أو طريقة التواصل اليدوي: 

تعد هذه الطر يقة ملانمة للأطفال الصم البكم و ثقيلو السمع من لا يمكنهم سماع 
ما يدور من حوهم وفهمه حتى باستخدام المعينات السمعية وتهدف مباشرة إلى ! كسام 
مهارات التواصل عن طريق الإبصار وذلك من خلال الإشارات والحركات اليدوية 
الوصفية كبديل عن اللغة اللفظية التي يرى البعض أن استخدامها مع الصم البكم بعد 
مضيعة للوقت والجهد اللازم ها. 

ويوضح عادل عبد الله محم (١٠٠٠ء)‏ أن من أشكال هذه الطريقة لغة الإشارة 
واضجاء الإصبعي: 

لغة الإشارة. 

هي لغة وضفية تعد بمثابة نظام من الرموز اليدو ية أو الحركات المصورة التي 
يستخدم فيها حركات اليدين و الكفينء وتعبيرات الذراعين لوصف الكلمات 
و المفاهيم و الأفكار والأحدات كما أا تعد هي الأكثر انتشارًا على مستوى 
العالر وإن اختلفت من بلده إلى آخرى وحتى من إقليم إلى آخر داخل نفس 
البلدة. 

أما اهجاء الإصبعي: 


تقوم هذه الطريقة على التهجي عن طريق تحريك أصابع اليدين في الواء 
حرکات منظمة وأوضاع محدنة نل الحروف الأبجدية المختلفةء س تتحرك 


ا 


الأصابع بشكل ووضع معين للتعبير عن كل حرف هجائي وللتعبير عن كل رقم من 
الأرقام أو الأعداد أو للدالة على فكرة معينة من الأفكار المختلفة ومع ذلك فغالبًا 
ما تستخدم هذه الطريقة كطريقة مُساعده للغة الإشارة ونادرًا ما يتم استخدامها 
مغردها كطريقة للتواصل. 


الخصل الذالت 


- مفهوم الدمج. 


- أنواع الدمج. 
- أهداف الدمج وغاياته.۔ 


- إيجابيات وسلبيات تطبيق الدمح. 


۹4 


النصل الذالث 


اا ا 

مهوم الدمج 

يعني تعليم المعاقين في المدارس العادية مح أقراهم العاديين وإعدادهم للعمل في 

الدمج هو التكامل الاجتماعى والتعليمى للأطفال من ذوي الاحتياجات الخاصة 
والأطفال العاديين في الفصول العادية ولجزء من البوم الدراسي على الأقل. 

وارتبط هذا التعريف بشرطين لابد من توافرهما لك يتحقق الدمج وها: 

-١‏ وجود الطفل في الصف العادي لجزء من البوح الدراسي 

۲- هو الاختلاط الاجتماعى المتكامل وهذا يتطلب أن يكون هناك تكامل و تخطرط 


تربوي مستمر. 


أثواع الدمج 

الدمج الكلي : 

وفبه يدمح الطالب ذو الاحتياجات الخاصة مع أقرانه العاديين داخل الفصول 
العادي داخل الفصلء ويتطلب أن تكون قدرات وإمكانيات وظروف الطالب ذو 
الاحتباحات الخاصة سمح دا الشكل ل الدمج 2 استخدام الأساليب 


التربوية الحديثة مثل برامج غرف المصادر وبرامج ج المعلم المتجول وبرامج ج المعلم 
| ا 


وو د الضم والدمح مع الأسوياء في التربيت البدنيت والرياضت 


الدمج الجزني: 

ويتم هذا النوع من الدمج من خلال استحداث برامح فصول خاصة ملحقة 
بالمدارس العادية حيث يتم إلحاق الطلبة ذوي الاحتياجات الخاصة بفصل خاص بم 
داخل المدارس العادية لتلقي الرعاية التربو ية والتعليمية ا لحاصة بهم مع بعضهم في ذلك 
الفصل مع العمل على إتاحة الفرصة م للاندماج مع أقرانهم العاديين في بعض الأنشطة 
الصفية والأنشطة اللاصفية وف مرافق المدرسة. 


الدمج التربوي: 


وقيه بلتحق الطالب المعاق مع الطلاب العاديين في مدرسة واحدة وق صف دراسي 


مشترك وتحت برنامج كادي موحد يتلقي الجميع عملية التعلم فيه مع وجود اختلاف 
في المناهج المعتمدة في بعض الأحيان. 


الدمج الاجنماعي : 


هو أبسط آنواع الدمج حي يشارك الطالب ذو الاحتياجات الخاصة نظيره العادي 
في الأنشطة التربو ية والفعاليات المختلفة التى تقيمها المدرسة مثل التربية الرياضية 
والتربية الفنية في أوقات الفراغ والفسح وكذلك دمه مع الجماعات المدرسية وفي 
الرحلات والمعسكرات والتمتع بكل ما هو متاح في المدرسة من خدمات ترويحية أو 

الد مج المجنمعي : 

وفيه يعطى الطلاب المعاقين الفرصة للاندماج في تلف أنشطة المجتمع بعد 
تخرجهم من المدرسة بحيث تضمن هم حق العمل والاستقلالية وحرية التنقل والتمتح 


٤ 


بمختلف الخدمات التى بقدمها هم | لمجتمع وذلك بالتنسيق مع مؤسسات | لمجتمع 
الحكومية وا لخاصة ونمكينهم من أن يكونو! آفراد فاعلينء ويمكن للجمعيات والمؤسسات 
المجتمعية المختلفة أداء دورها فى هذا المجال من خلال: 


" إعداد الرحلات التربوية لذوي الاحتياجات الخاصة والأسوياء. 

" تدريب المعاقين والأسوياء داخل ورش خاصة. 

" مشاركة المعاقين والأسوياء في أنشطة جتمعية وفقًا لقدراتهم. 

" عمل ندوات وتحاضرآت ولقاءات پساهم فيها المعاقون. 

إشراك المعاقين في أعمال الخير مثل زيادة المرضى في المستشفيات وتقديم الدايا 

م 

الدمج المكاني: 

ويعني اشتراك مؤسسات التربية الخاصة مع مدارس التربية العامة بالبناء المدرسي 
فقط بينما تكون لكل مدرسة خططها الدراسية الخاصة وأساليب التدريب وهيئة 
تدريس خاصة بكل منهما وييكن أن تكون الإدارة موحدة. 

الدمج الوظيمي : 


ويتم تحقيق هذا النوع من الدمج بعد إتمام الأشكال السابقة بحيث يتم هنا دمج 
ذوي الحاجات الخاصة مع العاديين في نفس المؤسسات والشركات الإنتاجية في البلد على 
کوادر وظيفة تلحدد وفق قدرات وإمکانیات ومؤّهلات ذوي الاحتياجات الخاصة. 

وف ضوء ما سبق بجحب العمل على تسهيل وتذليل الصعوبات أمام الطلبة ذوي 
الاعاقات الجسدية الدارسين مح أقرانہم العاديين بجعل البيئة المدرسية خالية من 
المعاقات قدر الإمكانء والقليل من فرص حاجاتمم لمساعدة الآلخرين» وزيادة فرص 


۹۲ 


الضم والدمج مع الأسوياء في الترييت البدنيم والرياضةت 
اعتمادهم على أنه نفسهم في حركتهم وتنة تنقلهم من مكان لآخر كل ذلك من شأنه أن قلل 
لدى هؤلاء الطلبة المعاقين والآلام النفسية التي قد يشعرون ما نتيجة إعاقتهم كما يتم 
ر تسهيل حركة توصيلهم من البيت للمدرسة وبا لعکمس رالت: بالتنسيق مع جهاز المواصلات 
وول ا ق يتم ا لحرص على إشراك طلبة 
الإعاقة الجسدية ق المسابقات والفعالىات المختافة التى تقام داخل المدرسة وخارحها 
العادي صقا عاديا أو صقا خاصّا آو غرفة المصادر. 

الأسس التي يجب على مؤسسات المجتمع مراعاتها ب2 برنامج الدمج؛ 

١‏ تعریف مفهوم الدمج وتوضيحه بصورة إجرائية دقيقة. 

۲- - تعريف فة دوي الاحتياحات الخاصة ا من کک بصورة 


أهداف الدمج وغاباته 
حتی یتم تطبیق عملية الدمج بشكل أ كر نجاحًا فإن الأمر يستدعى تحدید اهداف 
الدمج لجميع فئات المجتمع التي تتمثل في الآتي: 
توفير الفرص لجميع الطلبة ذوي الاحتياجات الخاصة للتعليم المتكافئ والمتساوي 
مع غيرهم من الطلبة. 
" إتاحة الفرصة للطلبة ذوي الاحتياجات الخاصة للانخراط في الحياة العادية. 
* إتاحة الفرصة للطلبة العاديين للتعرف على زملائهم المعاقين عن فرب وتقدير 
مشکلام ومساعدتم عل مواجهة متطلبات الحباة وأعبائها. 
خدمة الطلبة المعاقين والتخفيف من صعوبة انتقاهم إلى وسات ومرا کر 
بعيدة عن بيئتهم. 


را ا 


" استيعاب أ كبر عدد من الطلبة المعاقين الذين لر تنوفر هم فرص التعليم. 

* تعديل اتحاهات أفراد المجتمع وخاصة العاملين فى المدارس العادية من مدراء 
ومدرسان وكذلك أولياء الأمور. 

" إكساب الطلبة ذوي الحاجات الخاصة المهارات والخبرات التى تسهل هم فرص 
التفاعل مع أقرانهم في الفصل الدراسي العادي. 


الاحتياجات الخاصة مع أقرانهم في الصفوف العادية. 


" تقديم التدريس العلاجي لأ كبر عدد من الطلبة المعاقين وفق جداول مرنة متغرة 
بشكل يسمح بمواجهة أوضاعهم. 


3 
" تعريف جتمع المدرسة بنوعية الإعاقة وطبيعتها وتهيئة العاملين من مدرسين 


وعہال وتعر يفهم بالإعاقة. 
" إزالة العوائق التى يكن أن تحول دون مشاركة ذوي الاحتياجات الخاصة في 
الأنشطة المدرسية. 


" النقليل من الفوارق الاجتماعية والنفسية بين الطابة أنفسهم وتخليص أسرة الطفل 
المعاق من الوصمة التي يمكن أن يُسببها وجوده في المدارس الخاصة بالمعاقين. 

" إعطاء الفرصة المناسبة للطالب ذي الاحتياجات الخاصة مناخًا أكثر ملانمة 
له لينمو آكادييًا واجتماعيًا ونفسيًا إلى جانب تحقيقق الذات وتكوين علاقات 
اجتماعية سليمة مع الغير وزيادة دافعيته للتعلم. 

يجب آلا يغيب عن بالنا ن مشروع الدمج قد لا يكون ا لحل الأمثل لجميع الطلبة 


من ذوي الاحتياجات الخاصة بل إن البعض منهم قد لا يتمكن من النجاح بالدرجة 
المتوقعة نظرًا لتباين حاجاتهم في حين نرى أن هذا المشروع بعد حلمًا وألا يتمناه 


٠ٗ‏ ددد الضم والدمج مع الأسوياء في الترييت البدنيت والرياضت 


الجميع إلا أنه قد يكون كارئة للبعض إذا لر يطبق بإستراتيجية حسوبة ودقيقة ومتابعة 
مستمرة كما قد يطرأً من سابيات في عمليات التطبيق التي لر يتم احتواؤها مسبقًا ولر 
يتم الاستعداد الجىد ها 

إن فكرة الدمج تربو ية هادفة تعود آثارها الإمجابية على الأسرة والمجتمع لأن ذلك من 
شأنه تخفيف القلق عند أسرة الطالب الذي بحتاج إلى هذا الدمج مع تقليل الجهد والعناء 
الذي يلاقيه الطالب من ذوي الاحتياجات الخاصة في تكوين شخصيته ولك بتحقق 
ذلك ينبغي أن يكون الدمج متسق ومتوافق مع القيم الأخلاقية والثقافية للمجتمع. 

وقد أشارت العديد من الدراسات إلى أن الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة في 
فصول الدمج التي تقدم هم مناهج مُعدلة وبرامج تربو ية فردية بُظهرون مقدرة أفضل 
في التعبير عن أنفسهم ويزودون بفرص مناسبة لتحسين مفهوم الذات والسلوكيات 
الاجتماعية المختلفة. 


إيجابيات وسابيات تطبيق الدمج 
إيجابيات الدمج: 
لقد استخلصت عدة إبجابيات من الدراسات والبحوث التى أجريت على تطبية 
برنامج الدمج في كثير من دول العالر مكن إمجازها في الآني: 
" خليص الأسرة من الوصمة وا5 والإحباط جراء الشعور بحالة العجز التى 
" مساعدة الطفل المعاق على تحقيق ذاته وزيادة دافعيته للتعلم وتكوين علاقات 
مع أقرانه الأسوياء. 
* المساعدة في علاج المشكلات النفسية والاجتماعية والسلوكية لدى الطلبة ذوي 
الاحتباحات الخاصة. 
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" مساعدة الطلبة العاديين ف التعرف على مشكلات أقرانہم من ذوى الاحتياجات 
الخاصة عن قرب» الأمر الذي يتيح همم تقدير أفضل و أ كثر موضوعية واعية 
لطبيعة مشكلاتم واحتياجاتهم ومساعدتم. 
* ترسيخ قاعدة الخدمات التربوية للطلبة ذوي الاحتياجات الخاصة الأمر الذي 


سابیات الدمج : 


لقد ظهرت بعض السلبيات عند تطبيق كثير من دول العالر لبرنامج الدمج يكن 
ذكر بعضها حتى يكن التغلب عليها في البرامج المتطورة ومنها ما بلي: 

" قد يعمل الدمج على زيادة الموة بين الطلاب ذوي الاحتياجات الخاصة وأقرانم 
الأسوياء خصوصًا إذا كان المدف من برنامج الدمج ينحصر فى التحصيل 
الأكادعي کمعیار للنجاح. 

* قد يودي برنامج الدمج إلى زيادة عزلة الطالب المعاق عن مجتمعه المدرسي 
خصوصًا عند تطبيق فكرة الصفوف الخاصة أو غرفة المصادر دون إعداد 
مدروس بطريقة جيدة للبرنامج. 

* الدمج ليس هدقا في حد ذاته و إلا كان التجمع الطلابي في صف دراسي واحد 
يسبب مشكلات نفسية واجتماعية تترك أثارها السابية على حياة الطلاب ذوي 
الاحتياجات ا لخاصة فالبرنامج يعد وسيلة لتوفير أفضل فرص التعلم الممكن للطلاب 
ذوي الاحتياجات الخاصة» فالبرنامج يعد وسيلة لتوفير أفضل فرص التعلم الممكن 
للطلاب ذوى الاحتياجات الخاصة بقصد إعدادهم لمواجهة متطلبات الحياة. 


الخص الرايح 


- قواعد وشروط الدمج. 
- القوانين والتشريعات المتعلقت بالدمج۔ 
استراتيجيات تطوير الدمج. 
- البيئت التي يجب توافرها للمعاق؛ 
- في المدرست. 
- في المجتمع. 
- أولياء الأمور. 


- مبادئ تطبيق الدمج الناجح في المدارس والجامعات. 


راا 


الفصل الرايح 


قواعد وشروط الدمج 

بحتاج تطبيق برنامجح الدمج إلى توفر بعض القواعد والشروط و أهمها ما يلي: 

" الاختيار السليم والمناسب لفئة الأطفال المراد دجهم. 

إشراك أولباء الأمور ف التخطط للبرنامج بكافة مراحله. 

" تهيئة الطلاب العاديين في المدارس العامة للبرنامج وتعريفهم بخصائص الطلاب 

ذوي الاحتياجات الخاصة المراد دجهم ف صفوفهم. 

ينبغي آلا يغيب عن بالنا أن لبرنامبج الدمج قواعد وشروط علمية وتربوية لابد أن 
تتوافر قبل وبعد تطبيقه» ولكن حتى يضمن مقدمي الخدمة لذوي الاحتياجات الخاصة 
نجاح برنامج الدمج وتقبله على المستوى الشعبي أو على مستوى صناع القرار فلابد من 
النظر إلى المعوقات والاحتياجات ثم التخطبط الدقيق لمجموعة من الإرامج التي نيئ 
لعملية الدمج» چان يتم التخطيط لرنامج الدمج بصورة تدريجية ومدروسة دراسة 
وافة ومسبقة قبل الدمج والتی تتحدد ف الخطوات التالة:- 

أنواع الإعاقة؛ 

بحب أن يراعی نوع وشدة الإعاقة قبل البدء بعملية الدمج ومعرفة الاستعداد 
النفسى للطالب المراد دخه. 

إعداد معلمي المد ارس العادية: 


تنبخی تذریب معلمی المدارس العادية على كيفية التعامل التربوي مع ذوي 
الاحتباجات الخاصة وكيفية التعامل مح المواقف السلوكية. 


م د الضم والدمح مع الأسوياء في الترييت البدتية والرياضت 
عدد الطلاب من ذوي الاحتياجات الخاصة فى الفصل العادي بفضل ألا بز يد عدد 
الطلاب المراد دجهم ف الفصل العادي عن طالبن. 
حجم الفصل : 


يجب أن يكون حجم الفصل مناسب وذلك لجر ية الحركة ونمارسة أي نشاط داخله 
إضافة إلى التهو ية المناسبة والإضاءة الكافة ومنافذ ا لخروج. 
المرافق الأخرى بالمدرسة. 
غرفة ار > والخدمات المساندة. 
۴ الخطة الحدولية المنهاج» التقييم. 
* تنمية الاتحجاهات الإحابية نحو الدمج. 
" التدريس التعاوني. 
* إتقان تخطيط وتنفيذ الرنامج الفردي. 
" تحدرد الأنشطة وتنوعها بما يسمح بمشاركة ذوي الاحتياجات الحاصة فيها. 
" مشاركة الأسرة وتفعيل دورها. 


* إيجاد القرين التعليمي. 


القوانبن والتشريعات المتعلقة بالدمج 

فی فبرایر عام 7م نشرت منظمة اليونسكو وثبقة بعنوان «التشر يعات المتصلة 
بتعليم ذوي الاحتاحات الخاصة» ارات فها جهود ٥۲‏ دولة بشأن دمج الأطفال ذوي 
الاحتياحات الناصة من التلاميذ المعاقين فى التعليم النظامى» وذلك بعد صدور ميثاق 
الحقوق الإنسانية للأشخاص المعاقين عن الجمعية العامة للأمم المتحدة عام ١۱۹۸ء‏ وقد 
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حددت الوثيقة المشار إليها طبيعة التشريع الذي أصدرته الدولةء والجهة المسئولة عن 
التنفيذ. . وأسلوب التقييم لمن يعانون من إعاقات» والمرحلة السنية التي يشملها التشر يع 
وآسلوب الدمج من کونه كلا أو جزتبًاء بالإضافة إلى مصادر التمويل لتنفيذ السباسة 
وتعديل المناهج والتأهيل المهني ومسئولية إعداد معلم التربية الخاصة. 

ويعتبر هذا الميتاق اعتراف عالميًا بحق المعاقين في المشاركة الكاملة في كافة 
أنشطة المجتمع الذي ينتمون إليه مع اعتبار الفترة من عام(۱۹۸۳م إلى ۱۹۹۲م) هو 
عقد الأمم المتحدة لذوي الاحتياجات الخاصةء كما كان صدور القواعد الأساسية 
لحقوق الأشخاص المعاقين من الجمعية العامة للأمم المتحدة عام 14۹۳م تأكيدًّا على 
ضرورة إتاحة فرص التعليم لذوي الاحتيا جات الخاصة في التعليم النظامي» وقد تعددت 
المؤتقرات العالمية والإقليمية التي ركزت على حقوق المعاقين في التعليم» ومنها مؤنمر 
سبرلانکا عام ٤م‏ ومنتدی دا کار عام کے ومؤتر اليونسكو الإقليمي للتربية في 
الدول العربية (بیروت ۷- ٠۰‏ ماو ۱١٠٠۲ع)‏ حول إدماج ذوي الاحتياجات الخاصة من 
التلاميذ قي التعليم النظامي. 

وقد نص مشرو ع العقد الحربي للمعاقین (۲۰۰۶م- ١٠١۲م)‏ في حاوره على العمل 
على حصول الطفل المعاق على كافة NS‏ 
وإزالة جميع العقبات التي تحول دون تنفيذ ذلك ء أو في جال التعليم نص مشروع العقد 
على ضمان فرص متكافئة للتربية والتعليم لجميع الأشخاص المعاقين منذ الطفولة المبكرة 
صمن جميع المؤسسات التربو ية والتعليمية في صفوفها النظاميةء وف مؤسسات خاصة 
في حالة عدم قدرتهم على الاندماج أو التحصيل المناسب. 

كما صدر قانون الطفل رقم ٠١‏ لسنة ۱۹۹7م متضمنًا فصلا خاصًا عن رعابة الطفل 
المعاق و تأهبله ودور الدولة والحمعيات الأهلية والمنظمات غير الحكومية في تقدیم 
الخدمة التعليمية للطفل المعاق. 


س الضم والدمج مع الأسوياء في التربيت البد نيب والرياضت 


وثيقة مؤتمر اليونسكو الإقليمي للتربية في الدول العربية حول دمج ذوي 
الاحتياجات الخاصة من التلاميذ المعاقين في التعليم النظامي (بيروت ۷ ٠١‏ مايو 
١م)‏ وترى هذه الوثيقة أن مفهوم الدمج أو النضمين أو الاحتواء هو وسيلة لتحقيق 
غايات تعيد للمدرسة وظيفتها الاجتماعيةء وتؤكد مبداً التنوع والاستجابة لاحتياجات 
المجتمع» كما تؤدي إلى تحسين التعليم المدرسي و إلى التوسع في نطاق التحاق المتعلمين 
وزيادة مشارکتهم والإقلال من فرص استبعاد أي طفل من دخول المدرسة العادية. 

س: هل الأطفال الموهوبون من ذوي الاحتياجات الخاصة؟ 

يعتبر التلاميذ الموهو بون من ذوي احتياجات خاصة أبضًا و يجب أن تلبي مؤسسات 
التعليم والمناهج المختلفة هذه الاحتياجاتء كما بب أن تسعی إلى آ قدراتم 
ورعايتهم وتنمية استعدادهم و إمكاناتهم» ويعني مصطلح تلاميذ موهوبون الأطفال 
والفتية الذين بتصفون بالقدرة على أداء متميز في جال القدرات الإبداعية والفنية 
والقيادية أو فى الات دراسية محددة والذين بحتاجون لخدمات و آنشطة لا توفرها 
المدرسة ف العادة لتنمية هذه القدرات إلى حدودها القصوى» وف عام ۷م صدر 
القانون رقم ۷١-٠٠١‏ في مصر الذي أ كد على حق جميع التلاميذ ذوي الإعاقات في تعليم 
مناسب مع تلبية احتياجاتهم الخاصة من الميلاد حتى الجادي و العشرون . 

وف ضوء ما سبق انعقدت الندوة البرلمانية العربية الثانية حول النشر يعات المتعلقة 
بالإعاقة والحجز في المنطقة العربيةء ونظمت الندوة بالتعاون مع بعض المنظہات 
اللبنانية وبعض وكالات الأمم المتحدة المعنية بشؤون المعاقين ومجلس النواب اللبنافي 
الشقيق ولخصت الندوة نتائح مداولاتها في جملة من التوصيات المهمة التي يكن 
للبرلانات العربية وأعضائها أن يلعبوا دورًا مهما في تنفيذها وتجسيدها في تشريعات 
قابلة للتطبيق. 

ونورد فيما بلي هذه التوصيات مع اقتراح من الأمانة العامة بالموافقة عليها: 
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-١‏ دعوة المشرعين عند إقرار الدساتير والنظم الأساسية التاً كد من تضمين بنود 
واضحة تتعلی بحق أشخاص ذوي الإعاقات ف في التعليم عل قدم المساواة 
والتأ كيد على إشراك أصحاب القضية في جميع القرارات التي تخصهم. 

ااا جميع الإجراءات التي تضمن أخذ حقوق الأشخاص المعاقين بعبن الاعتبار 
إحداث لجنة دانمة داخل كل برلمان عر تعنى بتحليل القوانين للتأ كد من أا 
تضمن حقوق المعاقين - لا تؤثر سلبيًا على أوضاعهم = إعطاؤها دورًا رقابيًا فی 
تنفيذ القانون. 

۳- وضع آلیات لتفعيل القوانين المحدثة و إبجاد ميزانبات مناسبة للتطبيق وتطو ير 
القوانين الملاعة ف حال عدم وجودها. 

٤‏ إيجاد قواعد موحدة لبناء قدرات لمشرعين تنطلق من مبداً تكافو الفرص 
والانفتاح على التشريعات الدولية الخحاصة بحقوق الأشخاص ذوي الإعاقات 
وتعزيز الوعي الإرلاني حيال قضاياهم عبر توسيع الحوارات وتعميق تبادل 
ا لحبرات الثقافية والفكر بة. 

“العمل على توعية المسئولين وأصحاب القرار والعاملين في المجال الاجتماعى 
والتربية والقطاع الخاص والمجتمع المدني عن حقوق الأشخاص ذوي الإعاقات 
بضرورة تأمين تكافو الفرص لتحقيق المشاركة الكاملة والفاعلة. 

٦‏ دعم جميع الاتفاقات والمعاهدات الدولية المتعلقة بحقوق الأشخاص ذوى 
الإعاقات ومناهضة التمييزواحترام حقوق الإنسان بغض النظر عن لونه 

۷- العمل على تأمين فرص الوصول والاتصال في مجالات التعليم والعمل. 


۸ العمل على إنشاء قاعدة بيانات شاملة ومشتركة بين جميع الدول العربية تتضمن 


ع د الضم والدمح مع الأسوياء في التربيت البدنيت والرياضت 


القوانين والتشريعات» والتحارب الناححة والموارد والخرات ف عال الإعاقة 
وحقوق الأشخاص المعاقين. 


لنقافه الدمج. 


-٠‏ التركيز على شمولية الخدمات المقدمة للأشخاص ذوي الإعاقات لتمكينهم 
وتفعيل دورهم في المجتمح. 

-١‏ التأ كيد على التعاون الكامل والمستمر بين جمعيات الأشخاص ذوي الإعاقات 
والجمعيات الأهلية والحكومات» وتدويب الكوادر على تعامل الأشخاص 
ذوي الإعاقات في المؤسسات التربو ية وأما كن العمل. 


كما أن هناك تحارب مستفيضة للدول التى قامت باتخاذ إجراءات واضحة من أجل 
تتفند سباسة الدمج لذوي الاحتيا جات الخاصة فتجربة الولايات المتحدة مثا بدأت ف 
الستينات باتباع النموذج القائم على فصل التلاميذ المعاقين في فصول خاصة بم تم تم 
تعديل هذا النموذج بإصدار جموعة من القوانين والتشر يعات تبنت فلسفة التطبيع بإدماج 
الأطفال المعاقين ف التبار الرئيسي لياة المجتمع وذلك حتى يتعلموا في بيئات مشابة قدر 
الإمكان لما هو سائد حوهم مع توفير الفصول المناسبة للتلاميذ المعاقين الآخرين. 
وقد كدت القوانين والنشريعات التى صدرت بحق الأطفال ذوي الإعاقات 
الخاصة على الآتي: 
-١‏ بح للطفل المعاق الالتحاق مع باقي الأطفال في التعليم النظامي إلى أقصی حد 
ا 
-٣‏ الحق فى بقاء الطفل المعاق في البيئة التعليمية العادية (التعليم النظامي) از 
يكن بحاجة للذهاب إلى فصل التعليم ا لخاص» ولا يجوز نقل أي طفل من فصل 


عادي إلا ٳِذا كانت طبيعة الإعاقة أو شدتا تبلغ حد يتعذر معه بصورة مرضية 
في فصل التعليم العام باستخدام الأدوات والخدمات المساعدة. 


-٣‏ الحق في وجود مجموعة من البدائل لوضع الطفل في البيئة التعليمية الملاعة بحيث 
يكون نقله وفقًا لجدول خاص لتمكين الطفل من البقاء فى الفصل العادي. 

-٤‏ الحتق في وجود الطفل في المدرسة التي كان سيذهب إليها لو لر يكن معاقًا ما 
ار بکن برناجه التعليمي الفردي يقتضي ترتيبات أخري 

-٥‏ حق الطفل المعاق في المشاركة فى الخدمات والأنشطة غير الأكاديمية والخارجة 


عن المنهج مثل الوجبات وفترات الراحة والاستشارات والأنشطة الرياضية 
وحالات الأنشطة الخاصة. 


وكانت إفريقيا تبح سياسة الفصل أو تعليم ممن بُعانون من إعاقات في فصول 
منفصلة ثم بدأت في عام ٠۷م‏ إلى ٠۱۹۸م‏ في تجربة نظام الدمج تدريجيًا لبعض ممن 
يعائون إعاقات في التعليم النظامي وفمًا لظروف كل حالة واعتمد هذا النظام على 
احتياجات المتعلم ومتطلبات الفصل من استعدادات خاصة تتفق مع متطلبات المتعلم 
سواء كانت متطلبات مادية أو بشرية (معلم التربية الخاصة). 


ومن هنا غت فلسفة الدمج في التعليم والتي ترتكز على قاعدة جديدة وهي القدرات 
التي يتضف با التلميذ وليس ما يتصف به من عجز مع العدالة الاجتماعية والمساواة 
وليس الإبعاد والتجاهل. 

وتبنت جنوب إفر يقيا أيضًا سياسة واضحة مؤداها أن المتعلم من ذوي الاحتياجات 
الخاصة له حق متساوي في التعليم على جميع المستويات في نظام دمج تعليمي فردي بحقق 
الاستجابة لاحتياجات المتعلم من حيث مستو يات ومعدلات التعلم بالإضافة إلى احتياجات 
اللغة التي يتطلبها المكفوفين والصم مع تأكيد كفاءة التعليم للجميع والمناهج المناسبة 
والترتيبات التنظيمية والاستراتيجيات التكنولوجية مع نحقيق المشاركة المجتمعية. 


1٦‏ د الضم والدمح مع الأسوياء في التربيت البدنيت والرياضت 


ما امنرات والندوات التي انعقدت والتي تخص ذوي الاحتياجات الحخاصة فمنها: 
" الندوة العلمية للاتحاد العريي لرعاية الصم ١٠٠٠م.‏ 

" الملتقى الخليجي للإعاقة ۲٠٠۲م.‏ 

" المنتدى التقافي الخليجي الأول لذوي الاحتياجات الخاصة ۶٠٠۲م.‏ 


اسدرانيجيات تطوير برنامج الدمج 
يمكن تطو ير برنامج الدمج باتباع استراتيجيات فاعلة تتحدد خطواتها في الأتي: 
-١‏ دعم فني مستمر للمدرسين عن طريق تقديم تدريبات نظرية وعملية خلال 
العام الدراسي وتبادل ا لحبرات المتوفرة في المدارس مع تبادل ارات المتوفرة في 
المدارس مع تبادل الخبرات مع المدارس الخرى. 
۲- تفعيل دور الطلبة بحقوق الإنسان والدفاع عنها من خلال تشكيل لجان طلابية 
٣‏ دعم الإدارات المدرسية بمهارات فنية وإدارية متخصصة ف جال ذوي 


الاحتباحات الخاصة لتكون داعمة لعملية الدمج. 


-٤‏ ربط مدارس الدمح با لخدمات المتوفرة في المجتمع لنشجيع روح التعاون والمشاركة 
فيما بينها والاستفادة من الخدمات المحيطة بالمدرسة من جانب أخر. 


إبجاد قنوات اتصال بين المدرسين والإدارات المدرسية وأولياء الأمور للتعاون في 

إن لكل طفل الحق في التعليم وجب منح الطفل ذوي الاحتياجات الخاصة الفرصة 
لتحقيق مستوى مقبول من العملية التعليمية وذلك بتطبيق مشرو ع الدمج و إيجاد الفصول 
العلاجية بالمدارس هذه الفثة من الأطفال التي تشكل شريحة مُهمة في المجتمع. 
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وحول أهم الصعوبات التي واجهت المعلمين أثناء تطبيق برنامج الدمج في المدارس 
تنمشل في قلة تفهم أولياء الأمور لأهداف المشروع ومتطلباته رغم التوعية المقدمة هي 
وقلة وضو ح الرؤية الكاملة ما آثار الكثير من التساؤلات بين أولياء الأمور. 


وق ضوء ذلك بنبخي على المدارس تغيير استراتيجياتها من حيث توفير أجواء ترفيهية 
ضمن أيام الدراسة لزيادة إقبالمم على على التعليم وتهيئة بيئة تعليمية مريحةء مع تنظيم 
مشاریع متنوعة ه لدمج فئات الطلاب ذوي الاحتياجات الخاصة مح زملائهم العاديين 
بشكل يحقق التوازن النفسي المطلوب. 

ویشهد لدولة قطر بأنها رائدة في جال دمح ذوي الاحتياجات الخاصة وإتاحة 
الفرصة هم للمشاركة في النهضة العلمية والرياضية والنقافية والصناعية والاجتماعية 
وغيرها باعتبار هذه الفئة العزيزة على قلوبنا قد حرمت طويأا من هذا الحق الإنساني 
العظيم حيث تشكل رسا0ة إنسانية توضح مادى القدرة والعزية نحو الوصول إلى الهدف 
حيث وفرت القيادة الرشيدة هذا البلد جميح الخدمات والامکانیات التي تحتاجه في هذه 
المسيرةء ويعتبر دمج هذه الفئة في المجتمع بُشكل أحد القرارات المهمة والمتقدمة في 
وج أ خاصة و أن لكل طفل على أرض قطر حق أساسي في 
التعلیم بناءً على خصائصه وقدراته واحتیاجاته. 


لقد تم تطبیق برنامج الدمج لذوي الاحتياجات الخاصة في المدارس العادية في قطر 
وقد ست نجاحه» وتم تدریب وتأهیل الكادر التدريسي والأخصائيين الاجتماعيين 
على كيفية التعامل مع هذه الفئة كما سيشمل الإرنامج تدريب طلاب المدارس العاديين 
أيضاء حيث أن فكرة الدمج قانمة على أساس توفير بيثة واحدة لجميع الطلاب وتميئتها 
E SEG E‏ 
والتوظيف والصحة والاھتہام بث بشئون ذويى الاحتياجات الخاصة. 


۸ د الصضم والدمج مع الأسوياء في التربيت البدنيت والرياض 


البيئة التي يجب توافرها للمعاق (المدرسة ۔ المجتمع - أولياء الأمور): 
أولا: دور المدرسة ب2 توفير البينة الأقل تقييدا للمعاقين: 
إن للمدرسة دور كبير في تطبيق برنامج الدمج وإنجاحه في تحقيق أهدافه ومن 


. تطو ير التعليم وتطو يعه لاستيعاب ذوي الاحتيا جات الخاصة مہا كان عددهم 
وعل اختلاف درحات إعاقتهم. 


" تطوير البرامج التعليمية الحالية لتواكب التطورات العلمية والتكنولوجية 
والانفتاح على المجتمعات والاستفادة من الرامج الجديدة لمساعدة أسر ذوي 
الاحتباجات الخاصة وتكوين علاقات جيدة بين الأسرة والمدرسة. 


* إعداد مناهج تشمل درا وات يروث تكاول أساليب اكتشاف ورعاية الأطفال 
ذوي الاحتياجات الخاصة والتوسع في برامج إعداد وتأهيل المعلمين المتخصصين 
ف هذا المجال . 


" إجراء البحوث التطبيقية والاستفادة من نتائجها في عمليات التطو ير. 

ثانيا؛ دور المجتمع 2 توفير البيئة الأقل تقييدا للمعاقين: 

إن للمجتمع دور فاعل ومهم في تقبل الأفراد ذوي الاحتياجات الخاصة فالمؤسسات 
المجتمعية عليها مهام في نشر ثقافة الدمح هذه الفئة ومن هذه المهام ما بلي: 

" تغيير انطباعات المجتمع نحو الإعاقة وجعلها أ كثر إيجابية. 

. تفعيل دور المؤسسات الإعلامية في نشر تقافة الدمج وزيادة توعية المجتمع إزاء الدمج. 


" قيام مؤسسات المجتمع المختلفة بدورها في توفير الخدمات الأساسية اللازمة 
لذوي الاحتياجات الخاصة. 
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" تكوين هيئة مركزية ها فروع في المناطق المختلفة تساند | لمجتمع المحلى لدعم 
مدارس الدمج. 
" تحفيز العناصر النشطة في المجتمع تعتمد على ماس أولياء الأمور فى التعاون 
والمشاركة ف تسهيل مهمة إدارات المدارس في برنامج الدمج. 
* العمل على إشراك مختلف الوزارات (التربية والتعليم والشئون الاجتماعية) في 
التخطيط والننفيذ لأنشطة مشروع الدمج. 


ثالثا: دور أولياء الأمورط توفير البيئة الأقل تقيدا للمعاقين؛ 


يتلخص دور أولياء الأمورف مشرو ع برنامج الدمج ف النقاط التالية: 
ضرورة وعى أفراد الأسرة بمشكلات الإعاقة ومتطلبات الاندماج الاجتماعى 
* ضرورة استغلال المستوى الثقافي والاقتصادي للأسرة لتوفير وسائل التعلم 
المختلفة لأبنائهم المعاقين. 
۳ ضرورة تعاون آولياء الأمور مع المعلمين في تسيير عملية تقدم أبنائهم. 
” تقديم كافة الخدمات والرعاية لأبنائهم ذوي الاحتياجات الخاصة بعيدًاعن العزل 
عن آقرانہم العاديين وتشجيعهم على الدمج معهم في ختلف مناحي الحياة. 
مازالت فئة ذوي الاحتيا جات الخاصة فى عالمنا العر بعيدة كل البعدعن الاستفادة من 
التقنيات الحديثة المتمثلة في تقنية ا لحاسب الآلي والانترنت فالطرق التقليدية هى السائدة في 
تعليم هذه الفئة كما أن هناك إضافات للجهاز تمكن المستخدم من استخدامه بسهولة. 
وبدأٽت دول العالر العريي بالاهتمام مهه الشربحة المهمة من المجتمح ومن هذه 
الدول الرائدة في هذا المجال دولة قطر حيث تدعم الشباب بكل الوسائل والطرق في 


و د الضو والدمج مع الأسوياء في الترييت البدنيت والرباضت 


التظاهرات الرياضصة والثقافة والعلميةء وتعمل حاهدة ف إنجاح مشروع 0 ذوي 
الاحتياجات الخاصة في المجتمح لحل استشمار طاقاتہم وکسر عزهم. 
ميادئ تطبيق الدمج الناجح بے المدارس والجامعات 

" عملية الدمج لا تركز على كيفية مُساعدة الأطفال ذوي الاحتباجات الخاصة 


ضمن المسار التعليمى العادى و إا على كيفية إدارة الصف والمدرسة التى تكن 
أن توفر الحاجات التربو ية لكل طفل. 

" عملية الدمج تعبر عن فلسفة ذات نزعة إنسانية أخلاقية لا تفرق بين الطالب 
العادي والمختلف. 


ت المطالة بح الطالب المعاق بالدمج وانعقاد لجان دمج مدرسبة ذا الطالب 


" تغيبر نظرة المجتمع لفئة ذوي الاحتياجات الخاصة كأناس منتجين لفئات متنوعة 
9 ختلفة. 


" وجود تواصل بين الصف العادي والمرا كز التعليمية المدرسية الداجة. 

" مربي الصف العادي هو المسئول الأول والخير عن تطبيق عملية الدمج. 

" لجنة الدمج المدرسية هي المسئولة عن تطبيق ومتابعة ونجاح خطة الدمجح. 

" بعض الأسس والشروط والواجب مراعاتها في التخطيط لبرامج الدمج المثالي. 
" عمل تشخیص متکامل متخصص لکل طالب نفسي» طبي» تعليمي» حرک» وغیره. 
" توفير معلمين أ كفاء متدربين على أساليب التعامل مع ذوي الاحتياجات الخاصة. 


" تقل وقناعة الادارة المدرسية ببرنامج ت 


رل 


تعاوںن الأهل بالېرنامج المدرسي. 

. المرونة في أساليب التقويم اة 

" تخصيص ميزانية للصفوف المناسبةء الوسائل التعليميةء والعلاجات شبه الطبية 
اللازمة مشل العلاج الطبيعى بالتشغيلء النطق وغبرها. 


النصل الخامس 


- مطهوم الدمج في التريبين الرياضي.. 

- أسباب الدمج في الترييت الرياضيت. 

- فوائد الدمج. 

- الاأعداد للدمج. 

- دور المشتركين في الدمج في التربيت الرياضيت. 


- أشكال الدمج في الترييت الرياضيت. 


n 
راا م‎ 


النصل الخامس 
aan | |] j >‏ 


الدمج 2 التربية الرياضية 


وال التواجد الامن الناجح المرضى بدنيًا واجتماعيًا للطلاب المعاقين في فصول 
التربية الرياضية العاديةء ورعا بتطلب ذلك التدعيم الشخصی والتعديل ف الأزغمططلة 
والأدوات المستخدمة. 


أسباب الدمج بے التربية الرياضية 


ادى الاهتمام بالأطفال المعاقين إلى سعى المهتمين بنظام التعليم الخحاص م إلى تخیاره 
من الانعزال ضؤلاء الأطفال داخل أماكن خاصة 2 اى دجهم داخل المجتمح وذلك 
لعدة أسباب ومنها ما يلى: 
١‏ اتجاه المجتمع نحو الأطفال المعاقين والنظر إليهم على آم مستهلکن لأموال 
الدولة وليس لدهم القدرة على العطاء. 
-٣‏ التزايد المستمر ف أعداد الأطفال المعاقين بفئاتها المتنوعة. 
۳- محاولة زيادة إفادة الأطفال المعاقين من الخدمات التر بو ية والاجتماعية والصحة 
التي يستفيد منها الأطفال الأسو ياء. 
-٤‏ اتباع المدارس الخاصة بالأطفال المعاقين نظام تعليمي مختلف عن النظام التعليمي 
-٥‏ عدم توافر فرص أمام الأطفال المعاقين لإقامة علاقات اجتماعية مع أقرانم 
الأسوياء ما يؤثر سلبًا على بناء شخصياتهم. 


٦.د‏ الصم والدمح مع الأسوياء في التريية البدنيت والرياشضت 


قواند الدمج 


إن الدمج ليس هدفًا في حد ذاته وإغا وسيلة لتحقيق الكثير من القيم الاجتماعية 
والتربوية ومع التخطيط والإعداد الجيد لنظام الدمج تكون له عدة فوائد عائدة على 
المشتركين في هذا النظام. 
وذلك کما يلي: 
-١‏ الأطفال المعاقبن؟ 
" يعمل الدمج على تدعيم استعداد الطفل للتعامل مع البيئة المحيطة به» وهذا 
هو الهدف من كل عمليات التعليم والتدريب التي يتلقاها. 
" تواجد الأطفال المعاقين في بئات أكثر إثارة نما بتيح هم رؤية غاذج تعمل 
على تحسين السلو ك الاجتماعي لدہم. 


" يودي الدمج إلى زيادة خبرات الأطفال المعاقين ما يعمل على تطور المهارات 
الوظيفية التي تساعدهم على حاولة الاستقلال. + 


” يساعد الدمج على جعل الأطفال المعاقين مواطنين نافعين من خلال ما يكتسبوه 
مه خرات أثناء تعاملهم مع الأطفال الأسوياء ما يساعد على تأهيلهم اة 

* يوفر الدمج للطفل المعاق فرص لعمل صداقات والاشتراك في تجارب جديدة 
کا اغد على اكتساب الثقة بالنفس والكفاح من أجل الأداء الأفضل. 


۲- الأطفال الأسوباء: 
" بساعد الدمج على تفهم و إدراك الفروق الفردية والاختلافات بين الأفراد. 


زبادة الوعی بالأطفال المعاقين ا بسهل تفهمهم il‏ التقارب والتعامل محهم. 
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" زيادة الإنجاز ومستوى التحصيل من خلال ما يتيحه نظام الدمح من وسائل 
تعلىمىة ختلفة تساعد على الفهم والاستيعاب. 

* يساعد الدمج على توفير خدمات تعليمية خاصة للأطفال الأسوياء الذين 
يعانون من حددات وقصور فی الأداء وصعو بة التعلم. 

" يوفر الدمجح فرص لعمل صداقات مع أطفال ختلفين. 


: المد رسون‎ - ٣ 
زيادة الكفاءة الشخصية في توصيل المعلومة والتدريس لكل من الأطفال‎ " 
المعاقين والأسوباء.‎ 


" تحول مشاعرهم من السلبية إلى الإيجابية تجاه الأطفال المعاقين. 
* الوعي والاقتراب من الاختلافات الفردية لجميح أطفال القصل. 
" كتساب خارات تعلهمية جديدة. 

-٤‏ الأياء. 
الشعور بعدم عزل آبنائهم المعاقين عن المجتمع. 
* تعلم طرق جدیده لتعليم الأطفال. 
* تحسين مشاعرهم تجاه طفلهم وتجاه أنفسهم. 
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الضم والدمج مع الأسوياء في التربيم البد نيت والرياضث 


الإأعداد للدمج 
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إعداد الأطفال الأسوياء: 

" أن يتفهموا! الاختلافات والفروق الفردية بين الأشخاص. 

أن يسمح هم بالسؤال عن الإعاقات المختلفة وكيفية الإصابات ا. 

x‏ تخصيص وقت يتعلم فيه الأطفال الأسو ياء خبرات الإعاقة المتنوعة كأن يقوم 
أحد الأطفال بدور كفيف وغاولة زميله مساعدته في تخطى عقبة معينة. 

أن يتلقوا تعليمات عن مسئولياتهم قبل بدء العمل مع الأطفال المعاقين. 

اعداد الأطفال المعاقين : 

" تعليمهم المهارات الاجتماعية والسلوكية المقبولة ليكونوا أكثر قبولًا عند 
آقرانهم من الأطفال الأسو ياء. 

* اشتراك الأطفال المعاقين والأسوياء فى آنشطة ومباريات ترفيهية ليتعارف 

اعداد مدرس التربية البدنية العادية للفصول الاأندماجية: 

* قراءة ا لکتب عن الإعاقة والحركة. 

" الحصول على دورات تعليمية متعلقة بالتعليم البدني الخاص أو تلقي تعليم في 
مدرسة بحدث فيها عملية الدمج» وأن يكتسب خبرات عن التعليم الخاص 
جمارسة العمل مع الأطفال المعاقين. 


" استعراض ومناقشة أفلام تعرض أطفال معاقين يؤدون مهارات على مستوى 
عالى فى خختلف الأنشطة البدنية. 


۲۹ 


” التعاون مع مدرس التربية البدنية ا لخاص والإخصائيين بالمدرسة عند وضع 
دون فترات كافية من الاندماج والتركيز. 
-٤‏ إعداد البينة: 
يوجد بعض التغيرات البيئية الني يمكن أن سهم في الزيادة القصوى لاشتراك 
الأطفال المعاقين مع الأسوياء في النشاط الرياضى ومنها:- 

- حاولة تيت الإضاءة بحيث لا توجد انعكاسات للضوء تؤدي إلى عدم 
وصوح الرؤية. 

: يجب الت كد من نظافة البيئة والابتعاد عن ملوثات المواء حتى لا يصاب 
المشتركين ببعض أمراض الصدر. 

- استخدام آدوات ازات لوان زاهة ورسوم بارزة حذب انتاه الأطفال مح 
توفير عنصر الأمان بجميع الأدوات المستخدمةء والتأ كد من كفاءة عمل 
الأجهزة وصلاحتها. 

2 إبعاد أي عوائق آثناء سير وحركة الأطفالء وتحديد أماكن الدخول والخرو ج 
أما كن نمارسة النشاط خاصة بحمامات السباحة حيث يتم تحديد الجزء 
الضحل و إعداد ميم الأدوات اتی توفر من وسلامه الأطفال. 

مراعاة درحة حرارة ا لجو وارتداء ما يناسبهاء ودرحة حرارة الا یل 
مارسة النشاط الرياضي داخل الماء حتى لا يؤثر سلبيًا على مارسة النشاط 


Y۹‏ الضم والدمح مع الأسوياء هي الترييم البدنيت والرياضب 


دور المشتركين ب2 الدمح 2 التربية الرياضية 
-١‏ الأطفال المعاقبن وغير المعاقبن : 
لا يعني دمج الأطفال المعاقين ف التربية البدنية العادية مجرد وجودهم على الخط 
حد ممكن والتداخل الإبجاب بين الأطفال المعاقين والأسوياء ويبداً هذا التداخل من 
قبل الأطفال الأسوياء وذلك بعمل الآتي: 
بدأ الكلام والانشغال مع الزميل بالحديث أو خحاولة التواصل معه في حالة الإعاقة 
السمعية. 


" أن يكون نموذجًا للطفل المعاق. 

" أن يساعده على أداء المهارة ويطلب منه المساعدة. 

الحفاظ على التقارب البدني. 

"أن يمدح الطفل المعاق عند الأداء الحيد. 

فالطفل السوي بمثل وسيلة مساعدة مجدية لتأدية المهام بالنسبة للمدرس حيث يقوم 
بدور المشجح والمصحح والنموذج للطالب المعاق. 

۲- مدرس التربية البدنية العادية: 

شیر کل من «جنسماء فرنش ۲۸٣۵إ۴,‏ امهل (٤۱۹۹م)‏ نفلا عن ”ریزو ۸220 
)٤۱۹۸م(‏ أن دور مدرس التربية البدنية العادية تجاه الأطفال المعاقين ربا يكون أ كأر 
العوامل خطورة في برنامج الدمج. 

فهو يقوم بالاتي: 

" تعليم كل الأطفال الموكل أمرهم إليه. 


i Î. 


" عمل أهداف تعليمية ورئيسية لجميح الأفراد بالفغصل. 
" بحث وتنسيق المساعدة لكل الأطفال الذين حتاجون لخدمات تعليمية خاصة. 
" العمل على زيادة التداخلات بين الأطفال المعاقين والأسوياء. 
* عمل بعض التعديلات بالأنشطة الرياضية التي يارسها الأطفال أثناء الدمج 
لتلائم القدرة العقلية والبدنية للأطفال المعاقينء وذلك كالآي: 
- تنوع مواقع اللعب ف المباراة أو النشاط كإلقاء ضربة الإرسال من منتصف 
الملعب ف الكرة الطائرة أو التنس. 
- تعديل المعدات والأدوات ما يناسب قدرات الأطفال مثل استخدام أنواع 
مختلفة من المضارب وتعديل مستوى الشبكة. 
- تنوع المسافات لبعض الأطفال المعاقين مثل تقليل مسافة الجري. 
- تعديل الحركة للأطفال أثناء المباريات مثل مل الكرة بدلا من تنطيطها. 
-٣‏ مدرس التربية البدنية الخاصة: 
يتعامل مدرس التربية البدنية ا لخاصة عن قرب وبالتعاون مح مدرس التربية البدنية 
العادية حيث يقوح بالاتي: 
" تقدير صلاحية الفرد المعاق لبرنامج الدمج وتحديد قدراته واحتياجاته. 
* إمداد الفرد بالأنشطة التي تعمل على إعداده للانتقال إلى البيئة الاندماجية. 
* التعاون مح مدرس التربية البدنية العادية في اختيار نوع المساعدة وتنظيم أوقاتها 
وتطبيقها. ) 
" بمتد دوره للأفراد الأسوياء الذين لديم نقص في بعض المهارات وقصور في الأداء 
وف حاجة إلى إعداد فردي. 


۳۲ .د الضم والدمح مع الأسوياء في الترييت البدنيت والرياضت 


أشكال الدمح بج التربية الرياضية: 


ظورت شكال جديدة وفرت صورًا للدمج في المجال الرياضي وهذا ما شارت 
إلبه «شبر بل »She111‏ )14۸م( دف مساعدة الأطفال المعاقين على تحسين المهارات 
الحركية وا كتساب الكفاءة الاجتماعية. 

ومن هله الأشكال ما یلی: 

-١‏ الرياضات الموحدة: 


تعني ضم عدد متساوي من الرياضيين المعاقين والأسوياء في فريقق واحد وهو 
شكل من أشكال الدمج التي تستخدم بواسطة الأولبياد ا لخاصة فالنماذج التى يقدمها 
الرياضيين الأسوياء تعمل على تحسين المهارات الخاصة لدى الرياضيين المعاقين. 


۲- برنامج المحلم الخاص من نفس العمر: 


يعمل الأطفال الأسوياء كمساعدين لمدرس التربية الرياضية حيث يمحصل كل 
طفل معاق على مدرس خاص به من الأطفال الأسوياء من نفس العمر ويقوم المدرس 
ا لخاص بدور المراقب والمصحح والمشجع للطفل المعاق» و يؤدي هذا العمل بعد انتهائه 
من تعلم المهارة لهء وجب أن يتلقى تعليمات من مدرس التربية الرياضية بالنسبة 
لسئوليته التعليمية تجاه الطفل المعاق. 


۳- العماية الاندمهاجية المعكوسة: 
وهي عملية مشابة لبرنامج المعلم الخاص والفارق الرئيسي بينهم أن الأطفال 


الأسوياء يذهبون إلى مواضع التعليم الخاصة بالأطفال المعاقين وبذلك يتم إعداد 
الأطفال المعاقين والأسو ياء للدمج الكامل في وقت لاحق. 


اا 


-٤‏ التعليم والتدريس الجسي من خلال الأقران؛ 


يعتمد على الملاحظة وتصحيح الأخطاء الحركية بعضهم لبعض حيث أن الأطفال 
ذوي الإعاقة البسيطة يمكنهم العمل كمعلمين خصوصيين» ويعتمد هذا النظام على تغيير 
الآدوار من معلم ومتعلم» وبذلك يمدون بتغذية رجعيةء ويتعلمون من خلال التدريس» 
ويتضمن التعلم من خلال الأقران وجود النموذج الذي بحدث طبيعبًا أثناء الدمج في 
الأنشطة الرياضية حيث يعمل على تعديل السلوك غير المناسب وسهل التداخل بين 
الأطفال المعاقين والأسوياء» ويعمل على دفع الطفل للأداء السليم خاصة عندما پو جد 
تماثل في العمر وا لجنس بين الأطفال. 


۵- نوادي الشرکاء: 


تكونت بواسطة الأولبياد الخاص حيث يتواجد اللاعبين الأسوياء مع اللاعبين 
المعاقين اا أنشطة ما بعد المدرسة للتدربب على المهارات الخاصة وخماط اللعب. 
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الد الد ان اسات الدمج لذوي الاحتياجات الخاصة تختلف من بلد 
لآتخر حسب إمكانيات كل منها من جهة» وحسب درجة ونوعية الإعاقة من جهة 
أخرى بحيث يمتد الدمج من وضع الطلبة ذوي الاحتياجات الخاصة بصفوف ختلفة 
بالمدارس العادية وانتهاء بدجهم دخا کاملا قي الصفوف العادية مع إمدادهم با يلزم من 
خدمات خاصةء ويمكن القول أن غالبية الدول تميل تدر مجيًا إلى تقديم الخدمات لذوي 
الاحتياجات الخاصة دون فصلهم في جتمعات بخاصة بهم. 


تجربة دوله قطر 

لقد أولت دولة قطر اهتمامًا كبيرًا بغئة ذوي الاحتياجات الخاصة فقد عقد مقر 
بالدوحة عن برنامح الدمج فی کانون الثاني ٠٠٠٣م‏ تحت عنوان « المدارس الشاملة بين 
النظرية والتطبيق» وحول عملية التعلم الذاقي بين الطلاب الذين يعانون من صعوبات 
التعلم فضلَا عن الصفات السلوكية والاجتماعية هذه الفئة حيث أشار المؤتمر إلى 
أن طلاب صعوبات التعلم بختلفون عن طلاب التخلف العقلي الذين يصعب علينا 
اكتشافهم إلا بحد التحاقهم بالمدرسة» وقد أكد المؤتمر على أهمية نوعية وتوجيه المربين 
و أولياء الأمور المسئولين عن العملية التربو ية والتعليمية نحو أهمية الإبداع والابتكار 
وأساليب اكتشافه وتنميته كأحد أعمدة النهضة التعليمية والإصلاح الشامل مع التأ كيد 
على توفير فرص تعلم لجميع الطلاب في المدارس الشاملة وذلك من خلال بيان ما بحتاجه 
الطالب ذوي الاحتياجات الخاصة من أوجه الرعاية من خلال منظور الدمح حتى 
يتسنى له ا لحصول على الاحترام والتقدير من المجتمع. 


۸ د الضم والدمح مع الأسوياء في الترييت البدنيت والرياضت 


هذا تیددت الأراء والاتحاهات حول ا الدمج والنواحي التي بشملها الدمج» 
هذا ظهرت عدة آنواع من الدمج ولكل نوع خصوصيته التي تميزه من خلال طبيعة 
الخدمة والفائدة التى يقدمها للمعاق. 


تجربة المملكة العربية السعودية 


سبقت المملكة العربية السعودية الكثبر من بلدان العالر بعشرات السنين في قضية 
الدمج وفتحت آبوابا لتعليم المكفوفين في المعاهد العلمية والكليات مع المبصرين على 
حد سواء وقد توقف هذا الدمج بعد صدور قرار ٠۳١۲‏ ه الذي يقضي بوقف قبوهم في 
المعاهد العلمية وتوجيههم إلى معاهد النور. 


وفي عام ۹١٤٠ه‏ صدر قرار آخر يقضي بإعادة قبول المكفوفين في المعاهد العلمية 
ومدارس تحفيظ القرآن وعلى إثر هذا القرار أنشئت الفصول الملحقة بالمدارس العادية 
وتم توفبر جميع الإمكانيات والخدمات اللازمة لعملية الدمج وقد لاقت هذه التجربة 
نجاحا كبا خاصة فيما يتعلق بالإعاقة البصرية (المكفوفين) الأمر الذي نتح عنه 
تطو ير البرنامج ومن ثم تعميمه على الإعاقات الآخرى مع اختلاف المنهج والطريقة 
بالنسبة (للصم والإعاقات الفكرية) وبموجب هذا القرار تم دمج المعاقين ذهنيًا في 
مدارس التعليم العام ثي منطقة الرياض والبدء في تطبيقق برنامج الدمج في مدارس الجبيلء 
فقد بدأ مركز الجبيل بتطبيق برنامج الدمج المدرسي وفق متلازمة داون لعدد من الأطغال 
ذوي الاحتياجات الخاصة مع آقرانم من أطفال رياض الأطفال العاديين کک ا 
لاستكمال الدمج الكلي في مؤسسات التعليم العام وذلك وفق خطة مدروسة أعدت من 
قبل ختصين تربويين في المركزء وبالرغم من أن تجربة الدمج حدينة العهد إلا أنه تم 
تنفيذ كثير من البرامج المساعدة حيث تم تدربب وتأهيل العاملين والموظفين بالمركز 
لفكرة الدمح في المدارس العاديةء ورسم ا لخطط ومناقشاتها. 


نجربه دولة البجرين 


تم تخصيص ميزانية لتدريب المعلمين من خلال ابتعاتهم إلى جامعة الخليج العريي 
لإعدادهم في جال التربية ا لخاصة وتبلغ عدد البعثات سنو يا ٠١‏ بعثة للحصول على دبلوم 
عال (تخصص صعوبات تعلم أو تخلف عقلى أو التفوق والموهبة) وتستقطع ميزانية 
هذه البعثات من ميزانية وزارة التربية والتعليم بمعدل ٠٠٠٠١‏ دينار سنوياء ويبلغ 
عدد الكوادر العاملة قي الميدان حاليًا ٠٠٠‏ مدرس موزعين على شهادات الدبلوح العالي 
وماجستير التربية الخاصة وبكالوريوس التربية الخاصة في عدة تخصصات. 


إن وزارة التربية والتعليم تطبق حاليا سياسة الدمج عملي في ۸٤‏ مدرسة من خلال 
برنامج صعوبات التعلم» > کما تطبق فی ۱۹ مدرسة برنامج التخلف العقلي و ۲۲ مدرسة 
برنامج التفوق العقلي وتشمل خدماتا ۸ آلاف طالب وطالبة الذين يعانون من إعاقات 
ختلفة على النحو التالي: 

المعاقون بصريًا وتشمل المكفوفين في المدارس الثانويةء وضعيفي البصر ويبلغ 
عددهم ٠٠٠١‏ طالباء المحاقون سمعيًا وهم يعانون من فقد سمعي و يتلقون تعليمًا في المدارس 
الابتدائة ويبل عددهم ۲ طالبًاء القابلون للتعلم من المتخلفين عقلبًا «طلبة متلازمة 
داون والتخلف العقلى البسيط» و يتلقون تعليمهم في الفصول العادية أو فصول خاصة 
بهم ويبلغ عددهم ۹ طالبًاء وذوي الإعاقات الجسدية وهم الطلبة المعقدون بسب 
عاهات جسدية وأمراض عضوية» وتقوم هذه المجموعة بتذليل الصعوبات النفسية 
والتعليمية هم بدجهم مع آقرانہم في بيئة واحدة وهم ۲٤۸‏ طالبًا وطلاب ذوو اضطرابات 
التواصل. وتشمل هذه الفئة اضطرابات الكلام واضطرابات اللغة ويبلغ عددهم ۷۲۷ 
طالنًاء والطلاب ذوو إعاقات التعلم وهم الأطفال الذين يظهرون اضطرابات ف وحدة 
أو آكثر من العمليات النفسية الأساسية التي تتضمن فهم واستخدام اللغة المكتوبة أو 
اللغة المنطوقة والتي تبدو في اضطرابات السمع والتفكير والكلام والقراءة والتهجئة 
والحساب ويبلغ العدد الحالي هؤلاء الطلبة 1۳٤١‏ طالبًا. 


١ع‏ الضم والدمح مع الأسوياء في الترييت البدتيت والرياضت 


سعت إدارة التعليم الابتدانى من خلال مجموعة التربية الخاصة إلى توفير الظروف 
المناسبة لإنجاح برامج الدمح وتقديم ا لخدمات التربو ية والتعليمية هذه الفئة ولقد عقدت 
الإدارة عدة احتماعات ودورات تدرسة وورش عمل للهسئات الإدارية والتعلىمىة ف 
جال تطبيق الدمح وقامت بعدة زيارات ميدانية لمتابعة البرامج عن كثب وسعت الإدارة 
إلى استكمال جميع المتطلبات البشرية والمادية في المدارس التي تطبق البرامج. 


تجربة دولة الإمارات العربية المتحدة 


إن الطلبة ذوي الاحتياجات الخاصة الذين تم د نجهم ف المدارس الحكومية والخاصة 
قد حققوا نتائج متميزة في اختبارات التحصيل الدراسي حيث بلغت نسبة نجاحهم ۹۰ 
في حين برز من بين هؤلاء الطلبة والطالبات مهارات إبداعية خاصة في شريحة المكفوفين 
الذين تصدر بعضهم قانُة الشرف» وف هذا الإطار نفذ قطاع ذوي الاحتياجات الخاصة 
بمؤسسة زايد العليا للرعاية الإنسانية بدولة الإمارات العربية المتحدة سلسلة من الرامج 
التأهلية المتنوعة للكوادر التدريسية والإدارية والفنية على مستوى جيع المراكز 
التابعة ذا القطاع بہدف تنمية مهاراتم وصقل قدراتم الإدارية والتدريسية با يعود 
بالنفع على حياتهم العلمية والعملية وتطوير آلية العمل في المرا كز وموا كبة التطورات 
الإدارية والحضارية والاستفادة من الإمكانيات المتاحة لخدمة ذوى الاحتياجات 
ا لخاصةء وقد اشتملت البرامح دورات تدريبية وورش عمل وخحاضرات في عدة جالات 
منها الحقيبة التدر يبية حيث طرحت المشكلات الواقعية التى تواجه الطلاب من ذوى 
الاحتباحات الخاصة داخل الصفوف الدراسية والطرق المثل للها وتدريبات عملية 
عل كيفية حل المشكلات بأساليب ختلفة. 


تجربة سلطنة عمان 


لقد حظى الإنسان العمانى بصفة عامة والفرد ذوي الاحتياجات الخاصة بصفة 
خاصة باهتمام ختلف برام التنمية الشاملة وذلك على اعتبار أن المعاق جزء لا يتجزاً 


رل 


من القوى البشر ية للمجتمع إذا ما آحسن تأهيله وتدر يبه وتنمية قدراته وفق الأسالبب 
العلمية والعملية التي تمكنه من ذلك. 

لقد قدمت سلطنة عمان تجربة في دمج ذوي الاحتياجات الخاصة فى مدارس 
التعليم الأساسي باعتبار أن الإنسان المنتج والمواطن الصالح هما من هم الأهداف التي 
تسعى السلطنة لتحقيقهاء وهذا لا يقتصر على الأفراد العاديين فقط بل شمل فئة ذوي 
الاحتياجات الخاصة التى حرمت حاسة من حواسها أو لدا أسباب تمنعها من أداء 
رسالتها على الوجه الأ كمل وهذا لايتم دون العمل على إزالة ا جوا جز بين الأفراد العاديين 
والأفراد ذوي الاحتياجات الخاصةء وجعل الأفراد العاديين أ كثر قبولًا للمعاقين بعد ما 
أظهرت الكثبر من الأبحاث والدراسات العديد من النتائجح كان من آمها شعور الفرد 
المعاق بالرضا نتيجة القبول من نظراته للعاديين» وأن وجوده معهم في نفس المدرسة 
يؤثر إبجابيًا في نموه المعرف والعاطفي والاجتماعي . 


إن التعليم بعتبر مظهرًا مهًا لانخراط الأفراد ذوي الاحتياجات الخاصة وتأهيلهم 
للانصهار بالمجتمع الكبير. 


جمهوريه مصر العربيه 
حيث يؤكد الدستور على ضمان الفرص التعليمية المتكافئة لجميع الأطفال الأصحاء 
والمعاقين منهم داخل أجهزة التعليم الرسميةء وعلى أن الدولة تكفل حاية الأمومة 
والطفولة وترعى النشء والشباب وتوفر م الظروف المناسبة لتنمية ملكام. 

كما صدر قانون الطفل رقم ٠١‏ لسنة ١۱۹۹م‏ متضمنًا فصلا خاصًا على رعاية الطفل 
المعاق وتأهيله ودور الدولة والجمعيات الأهلية والمنظمات غير الحكومية في تقديم 
الخدمة التعليمية للطفل المعاق. 


۲ الضه والدمج مع الأسوياء في التربيت البدئيت والرياضت 


ويؤكد القانمون على تطبيق برنامج الدمج على أن التأهيل عملية منسقة متكاملة 
لاستخدام الإجراءات الطبية والتعليمية والاجتماعية متمعة لمساعدة الشخص 
المعاق على تحقيق أقصى قدر ومستوى ممكن من الفاعلية لنفسه والاندماج في المجتمع 
العادي» وتولي الحكومة آهمية خاصة ليس فقط برعاية الأطفال ذوي الاحتياجات 
الخاصة بل أيصًا بفكرة إدماجهم في التعليم النظامي وفي هذا المجال تكد الحكومة 
على أهمية ما جاء في وثيقة مؤنر اليونسكو الإقليمي للتربية في الدول العربية حول 
١‏ ذوي الاحتياجات الخاصة من التلاميذ المعاقىث في التعليم النظامي (بيروت 

۰ مايو ۰.۱ 2 وتری, هذه الوثيقة أن مفهوم الدمج أو التضمين أو الاحتواء 
هو وسيلة لتحقيق غابات E,‏ للمدرسة وظيفتها الاجتماعية» وتؤّكد ميداً التنوع 
والاستجابة لاحتياحات المجتمح كما تؤدي إل هن التعليم الأساسي و إلى التوسح 
في نطاق التحاق المتعلمين وزيادة مشاركتهم والإقلال من فرص استبعاد أي طفل من 
د-خول المدرسة العادية. 


نچربه سوریا 


كان من بين المدارس الخمس التي طبق فيها المشروع مدرسة ” كويكات“ فى ماه 
التابعة لوكالة غوث وتشغيل اللاجئين الفلسطينين )«٣۷١(‏ حيث صدر قرار من وزير 
التربية بتطبيق مشرو ع الدمج لذوي الاحتياجات الحخاصة في التعليم النظامي وتم تعميمه 
على المدارس» وكان يشمل في البداية كل مدارس سورياء لكن التجربة التى أتت فيما 
بعد اقتصرت على مس مدارس لانه لر یکن هناك برامج تدریب مؤهله ر جیدة» 
ومن ثم تلقت الوكالة دعا من البونيسيف واستطاعت تكييف عدد من المدارس التابعة 
هاء وتم التركيز حينها على المدارس البعيدة عن مركز المدينة كخطوة أولى وتلق عدد من 
المدراء بورشة عمل تدريبية مدتها (أربعة آیام) تم التركيز خلاها على التعريف بذوي 
الاحتياجات الخاصة وأساليب التعامل معهم وغيرها من المواضيع ذات الصلة استمرت 
العمل بالدعم الذي قدمته اليونيسيف لمدة عام» وبعدها تاأبحت إدارة التربية التارعة 


لسلس 


لوكالة الإغاثة العمل بهذا المشروع بإمكانياتها وبلغ عدد المدارس التابعة للوكالة التي 
طبق فیها الدمج ۲۳ مدرسة في كل من دمشق وحمص وهاه وحلب» وعن تفاصيل خطة 
الدمج التي طبقت فى بعض مدارس وكالة غوث للاجئين الفلسطينيين في سور يا فقد كان 
الطلاب ذوي الاحتياجات الخاصة متواجدين منذ البداية فيهاء ولكن هذا المشروع 
ام هم مکاتًا آقدر على استیعاہم واستیعاب حاجاتہم خاصة فى الحلقة الأولى تحديدا 
الصف الأول والصف الثاني كبداية وتم تشكيل لجنة خاصة لفحص الطلاب لانتقاء 
الحالات القابلة للدمج» وتحديد مستوى قدراتمم و إمكانياتهم لوضع خطة فردية لكل 
طالب بناء على قدراته» وتم تدريب مجموعة من المشرفين التربويين في الحلقة الأولى 
ليتعاونوا مع المعلمين المدربين تقتضي خطة الدمج أن يخصص لطالب الدمج عشر دقائق 
موزعة على الحصة الدراسية يتم التركيز عليه خلاها لمساعدته في استیعاب الدروس 
التي يتلقاها كبقية الطلاب» وتقييم نتائج الطالب بحسب ما أنجز من خطته الفردية. 


تجربه دولة فالسطين 
إجراءات تأهيل ذوي الاحتياءجات الخاصة في فلسطين: 


وهى العملية المنظمة والمستمرة والتى تهدف إلى إيصال الفرد المعاق إلى أعلى درجة 
ممكنة من النواحى الطبية والاجتماعية والنفسية والتربو ية والمهنية والاقتصادية: 


١‏ الإجراءات العلاجية التى يقدمها أخصائيو العلاج الطبيعى وعيوب النطق 
والکلام» أخصائيو علم النفس والعلاج المهنى. 
-٣‏ التدريب على النشاطات المتعلقة بالعناية بالذات ومهارات المحيشة اليومية. 


-٣‏ تقديم الأجهزة الفنية والتقويية المساعدة والأطراف الصناعية وهو ما يسمى 
بالتأهيل الجسمانی. 


-٤‏ التقييم والتدريب والنشغيل المهني والاعتماد على الذات بتوفير فرص العمل. 


٤د‏ الضم والدمح مع الأسوياء في التربيت البدنيت والرياضت 


. التعليم‎ -٥ 
SEE r 


والعامة وتصمن مستقبلهم ومساواتہم مح آبناء المجتمع ود جهم في المجتمح 
وتأمينهم ضد حالات العجز والشيخوخة واللطالة. 


نجربهة لبنان 

يوجد في لبنان عدد قليل من المدارس التي تطبق برنامح الدمح التربوي لذوي 
الاحتباجات الخاصةء وكما هو معروف فإن الدمج التربوي يتحقق عندما يكون 
التلاميذ مشاركين في عملية التعلم بحسب حاجاتهم وقدراتهم. 

إن تجربة الدمج التربوي في لبنان والدول العربية نجحت إلى حد كبير في قبول 
فكرة التنوع لدى التلاميذ بالتعاون بين الأهل والمدرسة والمجتمع ككل فمشرو ع الدمج 
التربوي لذوي الاحتياجات الخاصة يحتاج إلى متطلبات ضرورية من توجيه و إرشاد 
للتلاميذ العاديين في شكل يساعدهم على تقبل آقرانهم» والتجربة في لبنان لا تزال في 
بدايتها ولا يكن الحكم على نجاحها أو فشلها ف الوقت الراهن إلا آنا مازالت مستمرة 
وهذا دليل على التصميم والمثابرة لأجل إنجاح المشروع. 


نجربه جمهورية اليمن 


قامت الحكومة فى اليمن بإصدار عدة قوانين وقرارات وزارية تكفل لذوي 
الاحتياجات الخاصة حقوقهم وإمكانيات تدريبهم وتأهيلهم لدمجهم في المجتمع 
على اعتبار أن الأطفغال ذوي الاحتياجات الخاصة جزء من أفراده وأهم هذه القوانين 
والقرارات هي 

ES O ES 
وسمي بقانون (صندوق رعاية وتأهيل المعاقين).‎ م٠‎ ٠۲ بالقانون رقم (۲) ) لسنة‎ 
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قانون رقم )١١(‏ لسنة ١۱۹۹م‏ بشأن رعاية وتأهيل المعاقينء وكذلك قرار مجلس 
الوزراء رقم (۲۶۸) لسنة ۲٠٠٣م‏ بشأن اللائحة التنفيذية هذا القانون التى أ كدت في 
موادها على حق المعاق في الرعاية والتعليم والتأهيل والعمل والدعم. 


الخصل السايح 
دراسات ئي الد مج 


إا ي 


الفنصل السايح 


" قامت سميرة خمد إبراهيم (۱۹۷۷ءم) بدراسة بعنوان: «مقارنة بين الأسوياء 
والمتخلفين عقليًا عن أثر مستوى الذكاء والتدريب في اكتساب بعض مهارات ألعاب 
القوى» وتهدف الدراسة إلى معرفة أثر الذكاء على كتساب بعض مهارات ألعاب القوى 
ومقارنة أثر التدريب على رفع مستوى المهارات الحركية لدى الأطفال المعاقن ذهنًا 
والأسوياء ووضع برنامح مقترح لتعلم بعض مسابقات ألعاب القوى للأطفال المعاقين 
ذهنيًاء استخدمت الباحثة المنهج التجريبي لمجموعتين تجريبيتين عددهم ٠٠‏ طفل 
مقسمين إلى ثلاث مستويات من الذكاء عالي ومتوسط ومنخفض» وجموعة الأطفال 
المعاقين ذهنيًا بسيط الإعاقة وجميعهم بالمركيلة السنية من ٠۲:٩۹‏ سنة وكانت من أهم 
النتائج أن الأطفال المعاقين ذهنيًا لا بختلفون عن آقرانم الأسو ياء ف إمكانية تدریبهم 
لتعلم بعض مهارات ألعاب القوى. 

“قاعم مدي امد وتوت (۱۱ °( بدراسة بعنوان: «تأثر الدمج بان ا 
والأسوياء على تعلم بعض مهارات الجمباز على جهاز التمر ينات الأرضية» استهدفت 
النعرف على تأثبر الدمج بين الصم والأسوياء على تعلم بعض مهارات ا جمباز على جهاز 
التمرينات الأرضية» واستخدم الباحث المنهج التجر يبي على عينة من الصم والأسوياء 
اشتملت على )٤(‏ تلامیذ اسو ياء و(۳) تلاميذ من الصم وكان من أهم النتائج ُن الدمج 

بين الصم والأسوياء له تأثبر إيجابي وكبير على سرعة تعلم بعض مهارات ال جمباز على 
تجهاز التمرينات الأرضية. 

ت قام صالح هارون (٥۱۹۹م)‏ بدراسة بعنوان: «توقعات معلمي الفصول العادية 
نحو تعليم القابلين للتعليم من المتخلفين عقليًا بالمدارس العادية بمدينة الرياض» 
استهدفت التعرف على توقعات معلمي الفصول العادية نحو تعليم المتخلفين عقليا 
بالمدارس العادية. واستخدم الباحث المنهج الوصفي واشتملت عينة البحث 1١‏ 


0٣‏ د لضم والدمج مع الأسوياء في الترييت البدنية والرياضت 


معلم من مدينة الرياض وكان من أهم النتائج أنه لا تتسم التوقعات الأولية للمعلمين 
بالرفض. 

* قام زیدان السرطاوي (٥۱۹۹م)‏ بدراسة بعنوان: «اتجاهات المدرسين والطلاب 
نحو دمج الطلاب المعوقين فى الصفوف العادية» استهدفت التعرف على اتجاهات المدرسين 
والطلاب نحو دمج المعاقين في الصفوف العاديةء واستخدم الباحث المنهج الوصفي على 
نة لت ۹ من المدرسين والطلاب» وكان من أهم النتائج وجود فروق بين الاتجاهات 
نحو عملية الدمج نتيجة للمتغبر التخصصي - المعرفة ‏ القرابة - خبرة التدريس. 

" قامت حصة الفايز ۱۹۹7م( بدراسة بعنوان: «اتحاهات معلمات رياض 
الأطفال نحو دمج الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة مع العاديين في مؤسسات رياض 
الأطفال وعلاقتها بأدائهن الوظيغي» استهدفت التعرف على اتجاهات معلمات رياض 
الأطفال نحو دمج الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة مع العاديين في مؤسسات رياض 
الأطفال وعلاقتها بأدائهن الوظيفي» واستخدمت المنهج الوصفي على عينة بلغت 1٠۷‏ 
من معلمات ریاض الأطفال» وکان من هم النتائج اتسمت اتجاهات معلمات رياض 
الأطفال بالمحايدة نحو دمج الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة مع الأطفال العاديين مح 
ميل نسبي نحو الإيجابية. 

* قام محمد عبد الغفور(۱۹۹۹ء) بدراسة بعنوان: «دراسة استطلاعية لاتحاهات 
المدرسين والإداريين ف التعليم العام نحو دمج الأطفال غير العاديين في المدارس الابتدائية 
العادية» استهدفت التعرف على اتجاهات المدرسين والإداريين في التعليم العام نحو دمج 
الأطفال غير العاديين في المدارس الابتدائية العادية» واستخدم المنهج الوصفي على عينة 
بلغت ٤٤۷‏ معلمًا و إدار ًا بدولة الكو يت» وكان من أهم النتائج وجود درجة من القبول 
للإعاقة الحركية والبصرية وبشكل أفضل من الإعاقات السمعية والعقلية نحو دجهم 
مع الطلاب العاديين. 

" قام عبد العزيز محمد العبد الجبار(۱۹۹۹م) بدراسة بعنوان: «دراسة للصدق 
ألعاملي لمقياس الاتجاه نحو دمج الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة والمتغيرات ذات 


العلاقة بتلك الاتجاهات» استهدفت التعرف على الاتجاه نحو دمج الأطفال ذوي 
الاحتياجات الخاصة والمتغبرات ذات العلاقة بتلك الاتحاهات واستخدم المنهج الوصفي 
على عينة بلغت ٠١‏ مديرًا من يعملون بالمدارس الابتدائية وكان من أهم النتائج الموافقة 
على دمج الإعاقات ضعاف السمع - ضعاف البصر - الإعاقات الجسمية ومعارضة دمج 
الصم - المكفوفين - المتخلفين عقليًا. 

" قام عبد العزيز بن خليفة بن محمد الخليفة (٠١٠۲م)‏ بدراسة بعنوان: «اتجاهات 
معلمي التربية البدنية نحو دمج المتخلفين عقليًا في دروس التربية البدنية للعاديين» 
استهدفت التعرف على اتجاهات معلمي التربية البدنية نحو دمج المتخلفين عقليًا في 
دروس التربية البدنية للعاديينء واستخدم المنهح الوصفي على عينة من معامي التربية 
البدنية للمرحلة الابتدائية الحكومية بمدينة الرباض» وكان من أهم النتائج ينبغي أن 
يكون تدريب معلمي الفصول العادية في كيفية التعامل التربوي مع المعاقين من الركائز 
الأساسية لبرنامج الدمج. 

” قام صبحي مدان أبو جلالة .٩(‏ ٠م)‏ بدراسة بعنوان: «اتجاهات نحو دمج ذوي 
الاحتياجات الخاصة في مؤسسات التعليم (ممارسات وتحدیات)» استهدفت التعرف على 
اتجاهات عدد من دول العالر نحو دمج ذوي الاحتياجات ا لحاصة في مؤسسات التعليمء 
واستخدم الباحث المنهج الوصفي وتمثلت حدود الدراسة على برامج التطبيق لمشروع 
الدمجح في عدد من دول العالر وقانون الآمم المتحدة واليونسكو والندوات والملتقيات 
والتوصيات التي قدمت في المؤتمرات الخاصة بذوي الاحتيا جات الخاصةء وكان من هم 
النتائج تقر جميع دول العالر بضرورة تطبيق برنامح الدمج في مراحل التعليم المختلفة هما 
له من آثار إيجابية على نفسية الطالب المعاق ونفسية ولي الأمرء إن عملية الدمج تعطي 
الطلبة المعاقين حقهم في التعليم ومعاملتهم مح أقرانهم العاديين عند التحاقهم بالمدارس 
العادية تحت شعار التربية للجميع. 


م د الضم والدمج مع الأسوياء في الترييت البدتيت والرياضت 


" قامت فوزية بنت عبد الباقي الجمالي (۲۰۰۹ح) بدراسة بعنوان: «تقويم جربة 
دمج ذوي الحاجات الخاصة مع التلاميذ العاديين في التعليم الأساسي من وجهة نظر 
مديري المدارس والمعلمين وأولياء أمور التلاميذ في سلطنة عمان» وتهدف إلى بحث أراء 
مديري المدارس والمعلمين وأولياء أمور التلاميذ في قضية دمج ذوي الحجاجات الخاصة 
مع أقرانہم العاديين بمدارس التعليم الأساسي العمانية و إلى التعرف على مدى اختلاف 
وجهات نظرهم في هذه القضيةء واستخدمت الباحثة المنهج الوصفي على عينة قوامها 
٠‏ شخصًا مقسمًا على النحو التالى ٠١‏ مديرًا ومديرةء ٩٤‏ معلمًا ومعلمةء ٠۲۸‏ من أولياء 
الأمور من عدة مناطق تعليمية بسلطنة عمان كما اختيرت مديرتان بطريقة عشوائية 
أحداهما تعمل بمدرسة مدحة والأخرى تعمل بمدرسة عادية لإجراء الدراسة النوعية 
المتعمقة وکان من اهم النتائج اتفاق جميع آفراد عينة البحث على ضرورة التوسع في 
تجربة الدمج في مدارس التعليم الأساسي بسلطنة عمان وعلى ضرورة توافر الإمكانات 
اللازمة لإنجاح هذه التجربة والاهتمام بإعداد المعلمين القادرين على تدريس تلاميذ 
الفصول المدحة. 


* قام رازو وفسیول آمهم‌ز۷, R10‏ (۱۹۹۱م) بدراسة بعنوان: «اتحاهات معلمي 
التربية البدنية نحو دمج الطلاب المتخلفين وذوي الاضطرابات السلوكية وصعوبات 
التعلم في دروس التربية البدنية للعاديين وعلاقتها ببعض المتغبرات» واستهدفت التعرف 
على اتحاهات معلمي التربية البدنية نحو دمج الطلاب المتخلفين وذوي الاضطرابات 
السلوكية وصعو بات التعلم في دروس التربية البدنية للعاديين وعلاقتها ببعض المتغيرات 
واستخدم الباحث المنهج الوصفي على عينة بلغت ٩٤‏ معلمًا ومعلمةء وكان من آهم 
النتائج توجد علاقة دالة إحصاتيًا بين الاتجاه لدى معلمي التربية البدنية نحو الدمج 
ومتغير الضرة السابقة في التعامل مح ذوي الإعاقات الخاصة. 


قام ®ھg Howkins ji‏ )1۹۹1م( بدراسة بعنوان: «اتجاهات معلمى التربية 
الموسيقية والتربية البدنية نحو دمج الطلاب المعاقين وعلاقتها ببعض المتغبرات المختارة» 


LL 


واستهدف البحث التعرف على اتجاهات معلمى التربية الموسيقية والتربية البدنية نحو 
دمج الطلاب المعاقين وعلاقتها ببعض المتغبرات» واستخدم الباحث المنهج الوصفي على 
عينة قوامها ۲۰۰ معلم» وکان من هم النتائج اتجاهات معلمي التربية الموسيقية آكتر 
إبجابية من اتجاهات معلمي التربية البدنية نحو عملية الدمج. 

" قام کو ینتن 107ا" Qi‏ (۱۹۹۲م) بدراسة بعنوان: «اتجاهات أولياء أمور الطلاب 
المعاقين ومعلمي التربىة الخاصة ومعلمي التعليم العادي تجاه عملية الدمج» استهدفت 
التعرف على اتجاهات أولياء أمور الطلاب المعاقين ومعلمى التربية الخاصة ومعلمى 
التعليم العادي تجاه عملية الدمج» واستخدم المنهج الوصفي على عينة بلغت ٠۷۹‏ ول ا 
ومعلم» وكان من أهم النتائج اتجاهات أولياء الأمور أكثر سلبية من اتجاهات المعلمين 
نحو عملية الدمح. 

قام کل می رازو وکر ندال Rio, Kirkenda|‏ (۱۹40م) بدراسة بعنوان: 
«اتجحاهات طلاب قسم التربية البدنية ما قبل التخرج نحو دمج ذوي الإعاقات وعلاقتها 
ببعض المتغيرات الديوجرافية» واستهدفت الدراسة التعرف على اتجاهات طلاب قسم 
التربية البدنية ما قبل التخرج نحو دمج ذوي الإعاقات وعلاقتها ببحض المتغيرات 
الديوجرافيةء واستخدموا المنهح الوصفي على عينة بلغت ٠۷۶‏ طالبًا قبل التخرج وكان 
من أهم النتائج تتأثر اتجاهات أآفراد عينة البحث نحو التدريس للمعاقين بحالات 
الإعاقة وشدتها كما أن إدراك الكفاءة لدى المعلم من أهم المتخيرات التي يكن آن تؤثر 
على الاتحاهات نحو التدريس للمعاقين. 

" قام کل من ز یتلء مککو بین 71)٤1, Mb"‏ (۱۹۹7م) بدراسة بعنوان: «أثر 
الدمج في التربية البدنية على الأداء ا لحر لأطفال ما قبل المدرسة المصابون بتأخر في 
النمو» تهدف الدراسة إلى التعرف على أثر الدمج في فصول التربية البدنية العادية على 
آداء المهارات الحركية لأطفال ما قبل المدرسة المصابون بتأخر في النموء وتم استخدام 
المنهج التجريبيء وبلغ عدد أفراد العينة ۸ أطفال مصابون بتأخر فى النموء ٠‏ أطفال 


٤‏ .دد الصم والدمح مع الأسوياء في التربيت البدئي والرياضت 


أسو ياء تم تقسيمهم إلى جموعتين حيث اشتملت المجموعة التجريبية كل الأطفال 
الأسوياء و ٤‏ أطفال مصابون بتأخر فى النموء واشتملت المجموعة الضابطة على ٤‏ 
أطفال مصابون بتأخر في النمو فقط» وكان أهم النتائج أن الأطفال المصابون بتأخر في 
اللمو قادرين على الاحتفاظ بمستوى تقدمهم في المهارات الحركية الأساسية سواء كانوا 
في فصول خاصة أو مع آقرانهم الأسوياء. 

* قام کل ن قوسن و بلسو ن :و ارون )e1۹۹۷( Houston win‏ بدراسة 
بعنوان: «أثر الأقران على الأداء الحرك في فصول التربية البدنية المدجة» وتهدف 
الدراسة إلى معرفة أثر الأقران المدربين وغير المدربين على تحسين أداء الحركة للأفراد 
المعاقين ذهنيًا متوسطي الإعاقة في فصول التربية البدنية التي تستخدم الدمج» واستخدم 
المنهج التجريبي وبلغ عدد أفراد العينة ٠١‏ فردا منهم 1 آفراد معاقين ذهنيًا و 1 من 
الاسوعا بالمرحلة السنية من ٠١:۹‏ سنةء وتم تقسيم الطلاب الأسوياء أ كثر فاعلية في 
مساعدة الطلاب المعاقين ذهنيًا لتحسن الأداء الحرك في فصول التربية البدنية المدجة. 

قام کارین کاستاجلو Karen caیا4ع ۸٥‏ (۱. 8 بدراسة بعنوان: «الرياضات 
الموحدة في الأولمبياد ا لخاص تغيرات فى الرياضيين الذكور أثناء موسم كرة السلة» 
تهدف الدراسة إلى وصف المتغبرات الحادثة في الرياضيين المعاقين ذهنيًا بسيطى 
الإعاقة والأسوياء أثناء المشاركة في برنامج الرياضات الموحدة في الاولبياد ا لخاص» 
وقد استخدم الباحث المنهج التجر يبي لمجموعة جريسة واحدةء وبلغ عدد العينة 0۸ 
فردا منهم٤٠‏ من الأفراد المعاقين ذهنْيًا و ٠١‏ من الأسوياء بالمرحلة السنية من ٠١ :٠١‏ 
سنة وكانت من أهم النتائج وجود نسب تحسن في مهارات كرة السلة وتقدير الذات 
لجميع آفراد العينة المشتركين في الإرنامج. 


الفصل الشامن 
د راسات عملبة للد مج 


a‏ ني مجال الغربية الرياضية 


10¥ 


النصل الغامن 
ا ا 
«مقارنة بين الأسوياء والمتخلسبن عقليا عن أثر مستوى الذكاء والتدريب 
بے اكتساب بعض مهارات ألعاب القوى» 


إعداد: سميرة محمد إبر اهیم )۹۷۷م( 


أهداف البجث 
دف البحث إلى: 
* وضع برنامج مقترح لتعلم بعض مسابقات آلعاب القوى للأطفال المعاقين ذهنيًا 
والأسوياء. 


" معرفة أثر الذكاء على كتساب بعض مهارات ألعاب القوى. 
ذهنيًا والأسوياء. 
منهج البجحث 


استخدمت البأاحتة المنهج التجريبى لمجموعتين جر یبیتان عدو ۰ طفلا 
المعاقين ذهنيا بسيط الإعاقة وجميعهم بالمرحلة السنية من ٠١:۹‏ سنة. 


تانج البجحث: 


كانت من أهم النتائج أن الأطفال المحاقين ذهنيًا لا يختلفون عن أقرانهم الأسوياء 
في إمكانية تدريبهم لتعلم بعض مهارات ألعاب القوى. 


۸ د الضم والدمج مع الأسوياء في التربيت البدتيت والرياضت 


«انجاهات معلمیي التربية البدنيه نجو دمج الطلاب المتخاعين وذوي 
الأضطرابات السلوكية وصحوبات التعلم بے دروس التربية البدنية 
للعاديبن وعلاقتها ببحعض المتغيرات» 


إعداد: رایزو وفسيول اعم0مV1s Rizzo,‏ )14۱م( 


الهدف من الدراسة 

استهدفت الدراسة التعرف على اتجاهات معلمي التربية البدنية نحو دمج الطلاب 
المتخلفين وذوي الاضطرابات السلوكية وصعوبات التعلم في دروس التربية البدنية 
للعاديين وعلاقتها ببعض المتخبرات. 
منهج الدراسة 
عيله الدراسةه 

بلخت )۹٤(‏ معلمًا ومعلمة ف التريية المدنية. 
أهم النتائج 


کان من آهم النتائج توجد علاقة دالة إحصاَيًا بين الاتجاه لدى معلمي التربية 
البدنية نحو الدمج ومتغير الخبرة السابقة في التعامل مع ذوي الإعاقات الخاصة. 


0۹ 


ا 


«اتجاهات معلمي التربية الموسيقيه والتربية البدنية نجو دمح الطلاب المعاقين 
وعلاقتها ببعض المتغير ات المخنارة» 
إعداد: هوکنز Howkins‏ )\ ۹م( 

هدف الدراسة 

استهدف البحث التعرف على اتحاهات معلمى التربية الموسيقية والتربية البدنية 
نحو دمج الطلاب المعاقين وعلاقتها ببعض المتغبرات. 
منهج البجحثت 

استخدم اللااحث المنهج الوصفى 
عينة الدراسة 

عينة قوامها ٠٠١‏ معلم من معلمي التربية الموسيقية والتربية البدنية . 
نانج الدراسة 


کان من أهم النتائج اتجحاهات معلمى التربية الموسيقية أ كثر إيجابية من اتجاهات 
معلمى التربية البدنية نحو عملية الدمج. 


71° 


الضم والدمج مع الأسوياء قي الترييت البدئيم والرياضثح 


«أثر الدمج ب التربية البدنية على الأداء الحركي لأطفال ما قبل 
المدرسة المصابون بتأخر بے النمو» 
إعداد: زيتل» مکكو Zirtle,MCcubbun ùy‏ )1447م( 
هدف الدراسة 


المهارات الحركية لأطفال ما قبل المدرسة المصابون بتأخر في النمو . 


منهج الدراسة 
تم استخدام المنهج التجريبي . 
عيله الدراسة 


بلغ عدد أفراد العينة ۸ أطفال مصابون بتأخر في النموء (ه) أطفال أسوياء تم 
تقسيمهم إلى جموعتين حيث اشتملت المجموعة التجريبية كل الأطفال الأسوياء و(٤)‏ 
أطفال مصابون بتأخر في النموء واشتملت المجموعة الضابطة على(١)‏ أطفال مصابون 
بتأخر ف النمو فقط . 


نتائج الدراسة 


کان أهم النتائج أن الأطفال المصابون بتأخر في النمو قادرين على الاحتفاظ 
آقرانم الأسوياء. 


رل ا 


«دمج الطلاب المعاقين بالتعليم العادي وأثارها على الأطفال الأسوياء» 
إعداد : بلو ك - ز مان Block, Zean‏ )1447م( 
هدف الدراسة 
تهدف الدراسة إلى قياس أثر الدمج على الطلاب الأسوياء من خلال دمج الطلاب 
المعاقين ذهنيًا فى فصول التربية البدنية العادية للتدريب على مهارات كرة السلة. 
منهج الدراسة 
تم استخدام المنهج التجريبى. 
عينة الدراسة 
بلغ عدد العينة )٥١(‏ طالب بالصف السادس الابتدائي و(۴) طلاب معاقين ذهنيًا 
شديدي الإعاقة قسموا إلى جموعتين المجموعة التجر يبية اشتملت على الطلاب المعاقين 
ذهنيًا و(۲۸) من الطلاب الأسوياء والمجموعة الضابطة اشتملت على (۲۸) من الطلاب 
الأسو ياء فقط. 
نتانج الدراسة 


عدم وجود فروق في نسب التحسن في مهارات كرة السلة بين المجموعتين للطلاب 
الأسوياء فيما عدا المشى بالكرة الذي تفوق فيه الأطفال الأسوياء بالمجموعة الضابطة. 

2 وحود أثار سلىية لف الطلاب الأسوياء بالمجموعة التحريبية تجاه الطلاب 
المعاقين ذهنيًا. 


1 الضم والدمح مع الأسوياء في الترييت البدنيت والرياضة 


«أثر الأقران على الأداء الحركي بے فصول التربية البدنية المدمجة» 
إعداد: هوستن ويلسون وأخرون Houston wilson‏ )1۹۹۷م( 
هدف الدراسة 


تهدف الدراسة إلى معرفة أثر الأقران المدربين وغير المدربين على تحسين أداء 
الحركة للأفراد المعاقين ذهنيًا متوسطي الإعاقة في فصول التربية البدنية التي تستخدم 


الدمج . 
منهج الدراسة 

استخدم المنهج التجريبي . 
عينه الدراسة 


بلخ عدد أفراد العينة )١۴(‏ فردًا منهم (1) أفراد معاقين ذهنيًا و(1) من الأسوياء 
بالمرحلة السنية من ٠١١:۹(‏ سنة). 
نتانج الدراسة 


الطلاب الأسوياء أكثر فاعلية في مساعدة الطلاب المعاقين ذهنيًا لتحسن الأداء 
ا لحري في فصول التربية البدنية المدجة. 


بلي 


«الرياضات الموحدة بے الأولبياد الخاص تغيرات 2 الرياضيين الذكور 
أثناء موسم كرة السلة» 


اعداد: کار ں٠‏ کاستا Karen castagno‏ }¥۰.1 
رین کاستاجلو ٥ع e)‏ 
هدت الدراسة 


تهدف الدراسة إلى وصف المتغيرات الحادثة ف الرياضيين المعاقين ذهنيًا بسيطى 
الإعاقة والأسوياء أا المشاركة ف برنامج الرياضات الموحدة ف الاولمساد الخاص. 


منهج الدراسه 
استخدم الباحث المنهج التجريبي لمجموعة تجريبية واحدة. 
عيلة الدراسة 


بلغ عدد العينة )٨۸(‏ فردًا منهم (۲۶) من الأفراد المعاقبن ذهنيًا و(٤۳)‏ من الأسوياء 
بالمرحلة السنية من )٠١ :۱١(‏ سنة. 


تانح الدراسة 


لجميع آفراد العينة المشتركين في البرنامج. 


٦.د‏ الصه والدمح مع الأسوياء في الترييت اليدثي والرياضت 


«أثر الدمج بين الأطفال المعاقين ذهنيا والأطفال الأسوداء على تعلم 
المهارات الأساسية بے السباحة» 
إعداد : نہی محیی إبراهیم عزب (۲۰۰۲م) 
أهداف البحث 
دف البحث إلى التعرف على: 
اا الدمج بين الأطفال المعاقين ذهنيًا والأسو ياء على تعلم وإتقان المهارات 
الأساسية في السباحة للأطفال المعاقين ذهنيًا. 
a.‏ البرنامج المقترح على تعلم المهارات الأساسية في السباحة للأطفال المعاقين 
ذهنيًا والأسوياء. 
فروض البجثت 


-١‏ يؤثر الدمج بين الأطفال المعاقين ذهنيًا والأطفال الأسوياء تأثيرًا إيجابيًا على تعلم 
وإتقان المهارات الأساسية في السباحة للأطفال المعاقين ذهنيًا. 


۲- يؤثر البرنامج المقترح تأثيرًا إبجابيًا على تعلم المهارات الأساسية في السباحة 
للأطفال المعاقين ذهنيًا والأسوياء. 
منهج البجت 


استخدمتك الباحثة المنهج التجر بی باستخدام التصميم التجریبی لمجموعتين 
إحداهما تجريبية والأخرى ضابطة والقياس القبلى والبعدي لكل منهما. 


ا ي ن 
عينه البجحث 

اختيرت عينة عمدية قوامها )٠١(‏ طفلا وطفلة اشتملت على )٠١(‏ أطفال معاقين 
ذهنيّاء )٥(‏ أطفال أسو ياء وقد تم استبعاد طفلين من الأطفال المعاقين ذهنيًا لعدم 
الاستمرار في التدريب وبذلك أصبح عدد الأطفال المعاقين ذهنيًا (۸) أطفال وعدد 
الأطفال الأسو ياء )٥(‏ أطفالء وجميعهم ليس لديم خبرة سابقة بالسباحة. 


نانج البحث 

البرنامج المتبع له أثر إبجابي على تعلم الأطفال المعاقين ذهنيًا بسيطي الإعاقة بعض 
المهارات الأساسية في السباحة. 

" الدمج بين الأطفال المعاقين ذهنيًا بسيطى الإعاقة والأطفال غير المعاقين له أثر 
إيجاي على تعلم وتحسن مستوى أداء الأطفال المعاقين ذهنيًا في المهارات الأساسية 
فى السباحة. 

" الدمج بين الأطفال المعاقين ذهنيًا بسيطى الإعاقة والأطفال غير المعاقين يؤثر 
إبجابيًا على تعلم الأطفال الأسو ياء المهارات الأساسية في السباحة. 


٦٦‏ د الضم والدمج مع الأسوياء في التربيت البدنيت والرياضت 


«دراسة تقويمية لمادة التربية البدنية بالمدارس الملحق بها فصول دمج 
للإعاقات ( السمعية - البصرية ) بالمماكة العربية السعودية» 
إعداد : منصور على منصور أل مود 

أهدف البجحث 

يدف البحث إلى تقويم عملية الدمح في حصة التربية البدنية من خلال: 

١‏ اتجاهات مدراء المدارس ومعلمي التربية البدنية نحو عملية الدمج. 

٣‏ اتجاهات الطلاب العاديين نحو عملية الدمج. 

۳- اتجاهات الطلاب المعاقين نحو عملية الدمج. 

-٤‏ التعرف على مستوى التوافق النفسي لدى آفراد عينة البحث. 

-٠‏ التعرف على مستوى الاغتراب لدي أفراد عينة البحث. 

-٦‏ التعرف على الفروق في الإمكانات المادية والبشرية بعد عملية الدمج. 
تساؤلات البحت 

-١‏ ما هي اتجاهات أفراد عينة البحث نحو عملية الدمج؟ 

-٣‏ ما هو مستوى التوافق النفسى لدى أفراد عينة البحث؟ 

-٣‏ ما هو مستوى الاغتراب لدى أفراد عينة البحث؟ 

-٤‏ هل توجد فروق بين مجموعات الدراسة الأربع في متغيرات الدراسة؟ 


۵- هل توجد علاقة بين التوافق النفسي والاتحاه العام نحو الدمج؟ 
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ا 
آّ- هل تو جحد علاقة بان الاغتراب والاتحاه العام نحو الدمج؟ 

۷- هل الإمکانات المادية والبشرية المخصصة للمدارس العادية تفى بأغراضها 


إجراءات البحث 
منهج البجث : 


استخدم الباحث المنهج الوصفى نظرا لملاعته لطبيعة السحث. 

عينة البجحث: 

اختار الباحث عينة البحث الأساسية بالطريقة العشوائية والعمدية من بين مدراء 
ومعلمي التربية البدنية وطلاب المدارس الثانو ية بمنطقة الرياض بالمملكة العربية السعودية 
ومن المدارس التى تم با دمج الطلاب العاديين فيها للعام الدراسي (۳. (EE‏ 


أهم النتائج 
5 احاه u‏ المعاقين ف مدارس العاديين للعينة الكلية یشار نحو المحابدة أو التردد 
بين الإيجابية والسلبية. 


* يتأثرالاتحاه العام لدمج المحاقين في مدارس العاديين با لخبرات الشخصية ومستوى 
التوافق اللفسى والاغتراب . 

" توجد فروق ف الاتحاه العام لدمج المعاقن ف مدارس العاديين بین جموعات 
البحث (المدراء- معلمی التربية البدنية - الطلاب العاديين- الطلاب المعاقين). 

“ توجد علاقة عكسية دالة إحصائًيًا بين الاغتراب والاتجاه العام نحو دمج المعاقين 
ف مدارس العاديين. 
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الم والدمج مع الأسوياء في التربيت البدنيت والرياضب 


" توجد علاقة دالة إحصائيًا بين التوافق النفسى والاتجاه العام لدمج المعاقين في 
مدارس العاديين. 
" محتوى منهاج التربية البدنية لر يتم تعديله ما يتناسب وتحقيق أهداف عملية 
الدمج. 
* تأهيل معلمى التربية البدنية غير كاف لتحقيق أهداف الدمج. 
التوصيات 
أولا: بالنسبة للباحثين ؛ 
-١‏ الاهتمام بدراسة المتغبرات الاجتماعية والمجتمعية التى تؤثر في عملية دمج 
المعاقين بمدارس العاديين. 
-٣‏ الاهتمام بدراسة العلاقة بين المؤسسات المختلفة التى يتأثر بها موضوع دمج 
-٣‏ عمل دراسة مقارنة في التأثبرات النفسية المصاحبة لمستويات الدمج المختلفة 
على المعاقين. 
ثانيا: بالنسبة للقائمين على شون التعليم: 
١‏ ضرورة عمل دورات تدريبية للمدراء والمعلمين تختص بالمعاقين ومستو يام 
وتصنيفهم. 
-٣‏ ضرورة عمل دورات تدريبية للمدراء:والمعلمين فيما بخص برامح عملية الدمج. 


-٣‏ تهيئة مباني وأفنية المدارس الملحق بها دمج معاقين ما يتناسب وأنواع الإعاقات 
المدجة بها. 


-٤‏ عمل ندوات بالمدارس المدمج ما طلاب معاقین تہدف إلى تعديل اتحاهات 
الطلاب والمعلمين نحو عملية الدمج وذحو الطلاب المعاقين. 


-١‏ توفير الأجهزة والأدوات المعينة للتدريس یا يتناسب ودم المعاقين في مدارس 
العاديين. 
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«تأثير الدمج بين الصم والأسوياء على تعام بعض مهارات الجمباز على 
جهاز التمرينات الأرضية» 
إعداد: حمدي آحمد السید وتوت ۲٠۲۰م‏ 
أهداف البجحث 
" اثر الدمج بین الصم والأسوياء على تعلم بعضصض مهارات الجمباز على حهاز 
التمرينات الأرضية. 
" أثر البرنامح التعليمي المقترح على تعلم بعض مهارات اجمباز على جهاز 
التمرينات الأرضية للصم والأسوياء. 


فروض البجحت 
* توجد فروق دالة إحصاتيًا بين القياسين (القبلي والبعدي) لأفراد عينة البحث من 
الأسوياء في تعلم المهارات قيد البحث لصالح القياس البعدي. 
" توجد فروق دالة إحصاتيًا بين القياسين (القبلي والبعدي) لأفراد عينة البحث من 
الصم في تعلم المهارات قيد البحث لصالح القياس البعدي. 
توجد فروق غير دالة إحصائيًا بين القياسين البعديين لأفراد عينة البحث 


من (الصم و الأسوياء) في تعلم المهارات قيد البحث لصالح القياس البعدي 
للأسوياء. 
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إاجراءات البحت 
منهج البجث : 


استخدم الباحث المنهج اجرب ذو القياسين القبلى والبعدي وذلك نظرًا لملاعُته 

مجنمع وعينة البحت: 

اشتمل تمع البحث على عدد (1) تلاميذ أسوياء بالمرحلة السنية )٩(‏ سنوات 
وتم استبعاد عدد (۲) تلميذ لعدح الاستمرار في الحضور أما الصم فقد اشتملت على 
)٥(‏ تلامیذ صم تم استبعاد (۲) تلميذ لعدم تواجدهم ناء فترة تطبيق البرنامج وبالتالي 
آصبح عدد آفراد عينة البحث (۷) تلاميذ )٤(‏ أسو باءء و(۳) من الصم. 
الأسننتاجات والتوصيات 

الاستناجات: 


* وجود فروق دالة إحصاتيًا بين القياسين(القبلى والبعدي) لأفراد عينة البحث من 
الأسوياء ف المهارات قيد البحث لصالح القياس البعدي. 

* وجود فروق دالة إحصاتيًا بين القياسين(القبلى والبعدي) لأفراد عينة البحث من 
الصم في المهارات قيد البحث لصالح القياس البعدي. 

وجود فروق غير دالة إحصاتيًا بين القياسين(البعديين) لأفراد عينة البحث من 
الاشون والصم في المهارات قيد البحث. 

* وجود تواصل بين الأسوياء والصم في بعض الحركات والتي تظهر في شكل لغة 
الجحسد مثل(الدفع الخفيف باليد من الطرفين- الوكز الخفيف إلخ). 


د الطضم والدمح مع الأسوياء في الترييت البدنيت وائرياضضت 


الاستجابات السر يعة للأطفال الصم في تعلم المهارات قيد البحث. 

. تواجد روح المودة والتعاون بين الأسوياء والصم في تعلم المهارات قيد البحث. 

النوصيات : 

" تصميم برامج تعليمية وتدريبية للدمج بين الأسوياء والصم لمهارات أخرى في 
الجمباز. 


* تصميم برامج تعليمية وتدريبية للدمج بين الأسوياء والصم فی رياضات أُخرى 


" الاهتمام بالدمج الاجتماعى خاصة فيما يتعلق بالأنشطة الرياضية. 
" إعداد معلمي التربية الرياضية للتعامل مع المعاقين خاصة في برامج الدمج. 


" مراعاة الاهتمام بقياس النواحى النفسية عند تطبيق أبحاث الدمج بين الصم 
ۋالاشىتاء. 
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المراجح 


اا 
المراجع العربية 

" إبراهيم الزهيري (۲٠٠۲م)‏ «تربية المعاقين والموهوبين ونظم تعليمهم في إطار 
فلسفی وخبرات عالمية» القاهرةء دار الفكر العرنى. 

أحلام رجب عبد الغفار ٠٣(‏ 8 «الرعاية التربوية لذوي الاحتياجات الخاصة» 
القاهرةء دار الفكر العرى. 

امین آنور ا لخولي (۲۰۰۱م) «أصول التربية البدنية والرياضة» دار الفكر العرنيء 
القاهرة. 

* مين أنو ر الخولي (۱۹۸۲م) «الأهمية النسبية لأهداف التربية الرياضية المدرسية 
ثي ج م.ع» مؤتر الرياضة للجميع» كلية التربية الرياضية للبنين بالقاهرة 

مين أنور الحوليء جال الدين الشافعي (١۲۰۰م)‏ «مناهج التربية البدنية 
المعاصرة» دار الفكر العريء» القاهرة. 

٣افز‏ ند ل ميلرء ماري : ميجل إعداد عبد الر من سید سلیمان )144م( «وقدان 
السمع» المعينات السمعيةء وطفلك دليل للآباء والأمهات» دار النهضة العربيةء 
القاهرة. 

" أسامة رياض» ناهد أجر عبد الرحيم (١١٠۲م)‏ «القياس والتأهيل الحرى 
للمعاقين» دار الفكر العريء القاهرة. 
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* أسامة ریاض(١٠٠۲۰م)‏ «رياضة المعاقن- الأسس الطبية والرياضية» دار الفكر 


العربي القاهرة. 
يدر الدين عیده» جمد حلاوة )9 «رعابة المعاقين سمعتا وحرکتًا» 
الاسكندرية.ء المكتب الجامعى الحديث. 


ثناء الضبع(١٠٠٠٠م)‏ «تربية الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة» دار الفكر 
جال الخطیب (۱۹۹۲م) «تعديل سلو ك الأطفال المعوقينء دليل للآباء والمعلمين» 
ذا اشر اق عمان: الاردن: 


ھ حال الخطيب )۱۹۹۸م( «مقدمة فی الإعاقة السمعية» دار الفكرء الأردن» عمان. 


حلمي محمد إبراهيم وليلي السيد فرحات (۱۹۹۸): «التربية الرياضية والترويح 
للمعاقين» دار الفكر العري» القاهرة. 

* حصة الفایز (٩۱۹۹م)‏ «اتجاهات معلمات رياض الأطفال نحو دمج الأطفال 
ذوي اللحتياجات الخاصة مح العادیین في مؤسسات رياض الأطفال وعلاقتها 
بأدائهن الوظيفى» رسالة ماجستير غير منشورةء كلية التربيةء جامعة الملك 
سعود» ا 


" جمدي أحمد السید وتوت (۲۰۰۸م) «تأثير استخدام الكمبيوتر جرافيك على 
جوانب التعلم لبعض مهارات ال جمباز لدى الصم البكم» رسالة دكتوراه غير 
منشورةء كلية التربية الرياضيةء جامعة المنوفية. 


جمدي أحمد السيد وتوت (۲٠١۲ء)‏ «تأثير الدمج بين الصم والأسوياء على تعلم 
بعض مهارات الجمباز على جهاز التمرينات الأرضية» المجلة الدولية لعلوم 


الرياضة.ء جامعة طهران» إيران. 
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رفعت محمود بہجت (٤۲۰۰م)‏ «أساليب التعلم للأطفال ذوي الاحتياجات 
الخاصة» عار الکتب» القاهرة. 

زینب شقر )۱۹۹۸م( «الاکتشاف انکر والتشخيص التكاملى لغير العاديين» 
زینب شقار (۰۰ (e:‏ «سيكولوجدة الفئات الناصة والمعوقين» دار النهضة 
زینب شقیر(٥۲۰۰م)‏ «اضطرابات اللغة والتواصل الطفل الفصاميء الأصم» 
الكفيف» التخلف العقلى» صعوبات التعلم» دار النهضة العربيةء القاهرة. 
زيدان السرطاوي )۱۹49م( «اتحاهات المدرسين والطلاب نحو دمج الطلاب 
المعوقين في الصفوف العادية» مجلة التربية المعاصرةء السعودية. 

سميره محمد إبراهيم (۱۹۷۷م) «مقارنة بين الأسوياء والمتخلفين عقليًا عن أثر 
مستوی الذ کاء والتدریب ف ا کتساب بعضص مهارات ألعاب القوى» رسالة 
دكتوراه غير منشورةء كلية القربية الرياضية للبنات» القاهرة. 

صبحی حمدال آبو جلاله (۲۰۰۹م) «اتجاهات نحو دمج ذوي الاحتياجات 
۸ السنة الثامدة والتلاتون. 


" صالح عبد الله هارون (١٠٠۲م)‏ «تدريس ذوي الإعاقات البسيطة في الفصل 


العادي» الرياض» دار الزهراء للنشر والتوزيع. 


صالح هارون )14۹م( «توقعات معلمي الفصول العادية نحو تعلیم القابلين 


للتعليم من المتخلفين عقليًا بالمدارس العادية بمدينة الرياض» مجلة التربية 
المعاصرةء السعودية. 
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الضم والدمح مع الأسوياء في التربيت البدنيت والرياضب 


* صاری الدمرداش )۱۹۸۸م( «التربية البيئية» دار المعارف القاهرة. 

" عادل عبد الله (ه٠٠۲ء)‏ «الإعاقات الحسية» القاهرةء دار الإرشاد. 

غاد ل عند الله حمد ٠٤(‏ °( «الأطفال الموهوبون ذوو الإعاقات»» دار الرشادء 
القاهرة. 

* عبد العزیز العبد ا لجار (۹۹۹٠م)‏ «دراسة للصدق العاملى لمقياس الاتجاه 
نحو دمج الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة والمتغبرات ذات العلاقة بتلك 
الاتجاهات» خلة جامعة الملك سعود للعلوم التربو ية والدراسات الإسلامية. 

. عبد العزيز بن خليفة بن محمد الخليفة (٠١٠۲م)‏ « اتجاهات معلمى التربية البدنية 
نحو دمج المتخلفين عقليًا في دروس التربية البدنية للعاديون» رسالة ماجستير غير 
منشورة› کلية التربىة»› حامعة املك سعود. 

" عبد العزيز الشخص (۷۹۹۲ح) «دراسة لكل من السلوك التكيفى والنشاط الزائد 
لدى عينة من الأطفال المعاقين سمعيًا وعلاقتها بأسلوب رعاية الطفل» بحوث المؤقر 

« عبد المطلب القريطى (ê8)‏ «سيكولوجية ذوي الاحتياجات الخاصة 
وتربیتهم» ط٤‏ القاهرة» دار الفكر العري. 

. ید المنعم الدرديرء حابر سیرك الله )۱۹۹4م( «الشعور بالوحدة النفسة لدی 
الأطفال المعاقين وعلاقته ببعض العوامل النفسية» مجلة كلية التربيةء جامعة 
عبن 

عصام الصفدى .٠۲(‏ ۲م( «الإاعاقة السمعية» عمان» الأردنء دار البازوري. 

3 عنہان فراج )۱۹۸م( «العوامل المسببة للإعاقة» القاهرة بحوثٹ ودراسات 
مؤترات الاتحاد العام فميئات رعاية الفئات الخاصة والمعوقين بمصر. 
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. عمر شاهین (۱۹۸۹م) «تفهم المشا كل النفسية للمعوق كوسيلة للحد من الإعاقة» 
القاهرة بحوث ودراسات مؤتقرات الاتحاد العام هئات رعاية الفئات الخاصة 


والمعوقين بمصر. 
" عمرو رفعت عمر (e: .٥(‏ «سلسلة التربية الخاصة الإعاقة السمعية» مكتبة 


" علي محمود شعيب (۱۹3م) «دراسة مشاعر القلق والعصبية لدى الأمهات 
والأطفال المعاقين وغير العاديين» المؤقر السنوي الرابع لاطفل المصري وتحديات 
القرن العشرين» جامعة عبن شمس» القاهرة. 

" فاروق الروسان (٤۱۹۸م)‏ «برامج التربية الخاصة المتعلقة بالمعاقين عقلًا 
وسبل تطويرها فی الأردن» التقرير النهائي عن أعمال الحلقة الدراسية واقع 
ومستقبل مؤسسات المعاقين في الأردن بإشراف صندوق الملكة عليا للعمل 
الاجتماعي التطوعي الأردقي ووزراء التنمية الاجتماعية عمان الاأردن ۲- ه 
نیسان ٤۱۹۸م.‏ 

" فاروق الروسان (۲۰۰۰م) «دراسات وأبحاث في التربية الخاصة» ط٠‏ الأردنء 
عمان. 

فتحي جروان (۱۹۹۹م) «الموهبة والتفوق والإبداع» دولة الإمارات العربية 
المتحدةء العينء دار الكتاب ا لجامعي. 

" فوزية بنت عبد الباقي الجمالي (۹٠٠۲م)‏ «تقويم تجربة دمج ذوي الحاجات 
الخاصة مع التلاميذ العاديين في التعليم الأساسي من وجهة نظر مديري المدارس 
والمعلمين وأولياء أمور التلاميذ في سلطنة عمان» مجلة اتحاد الجامعات العربة 
وعلم النفسء المجلد الساب» الثانيء كلية التربية جامعة دمشق. 


" فتحي السيد عبد الرحيم (١۱۹۸ءم)‏ «دراسة التفاعل الأسري كأحد الأبعاد الفارقة 
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في برنامج التقو يم السيكولوجي للمعوقين» جلة العلوم الاجتماعية» العدد الأولء 
السنة الثانية الكويت. 

" فتحی عبد الرحیم (۱۹۹۰م) «قضايا ومشكلات فى سيكولوجية الإعاقة ورعاية 
المعاقين» الكويت» دار القلم. 
الإعاقة» القاهرةء زهراء الشروق. 

Û‏ لیل کرم الدين (۲. (e‏ «الاتحاهات ذحو ذوي اللحتباجات الخاصة وسیل 
تعديلها» الدورة الثامنة لمركز دراسات الطفولة للعاملين مح ذوي الحاجات 

# ماحجدة السيد عبيد .١(‏ 5 «السامعون بأعينهم» «الإعاقة السمعية» عمانء 
الأردنء دار صفاء. 

ت هيفاء ابو غزالة» عزت حردات )13۸7م( 2 المعاقين سمعا ف المدارس 
العادية» ورقة عمل مقدمة إلى المؤتمر الخامس للاتحاد العرني للهيئات العامة في 
رعاية الصم» عمان» الأردن. 

"محمد فتحی عبد الجی (۱١١۲م)‏ «الإعاقة السمعية وبرنامج إعادة التأهيل» 
القاهرةء دار الكتاب الجامعي. 


# محمد عبد الخفور )۱۹۹۹م( «دراسة استطلاعية لاتجاهات المدرسين والإداريين 
في التعليم العام نحو دمج الأطفال غير العاديين في المدارس الابتدائية العادية» 
جلة مركز البحوث التربو يةء السعودية. 

" محمد کامل عفیفی عمر )۱۹۹۸م( «التربية الرياضية للمعوقبن بين النظرية 
والتطبيق» دار حراءء القاهرة : 
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" مود عد الفتاح عنانء عدنان درویش جلوي ) 8 «الرياضة والترویح 
للمعوقين» مكتبة النهضة المصريةء القاهرة. 
" مصطفی فهمي (١۱۹۸م)‏ «جالات علم النفس» سيكولوجية الأطفال غير 
العاديين» القاهرة» مكتبة مصر . 
" مصطفی خمد مصطفی رجب (۷. )٠‏ «فعالية بحعض فنيات تعديل السلوك في 
تخفيف أعراض النشاط الزائد لدى المعاقين سمعيًا» رسالة ماجستير غير منشر رة 
كلية التربية الرياضيةء جامعة المنوفية. 


" منصور على منصور آل حمود (١٠٠٠م)‏ «دراسة تقويية لمادة التربية البدنية 
بالمدارس الملحق با فصول دمج للإعاقات (السمعية - البصرية) بالمملكة 
العربية السعودية» رسالة ماجستیر غبر منشورةت كلية التربية الرياضةء جامعة 

ناجي عبد العظيم (۰7 ا «تعديل السلوك العدواني للأطفال العاديين وذوي 
الاحتياجات الخاصة» دلبل للآباء والأمهات». القاهرةء زهراء الشروق. 

"ليه إبراهيم إسماعبل (٣ .٦(‏ » لوحبة ذوي الاتحتياجات الخاصة» 
القاهرةء مكتبة الأنجلو المصرية. 

" نعيمة إسماعيل e ٠۲(‏ «تعريف المعوق وسماته ودور المؤسسات الأهلية ق 
الرعاية» الموؤثمر الأول للأطفال ذوي الاحتيا جات الخاصة» القاهرةء اليئة العامة 
للكتاب. 
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